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SIGNORE 



1 Y elV indirizzarvi e dedicarvi questa 
operetta io non incendo che di soddisfare 
alla promessa fattavi, ed al sentimento 
di gratitudine che vi professo . Come mal 
non corrispondere in qualche forma agV 
infiniti tratti del più cordiale affetto ac- 
compagnato ed unto dalle più obbliganti 
espressioni a mio riguardo , sulle quali se 
la mìa modestia m'impone un eterno sU 
lenzio , il mio cuore non può a meno di 
non permettersene uno sfogo? 

La presente tragedia fu rappresentata 
sotto i vostri arnpicj nell'interno Teatro 
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di Vicenza : sotto i vostri ampie] pure 
deve rappresentarsi nel Teatro del Pub- 
blico . 

Nella distribuzione delle materie ivi 
trattate ho seguito possìbilmente V ordine 
da Voi tenuto nella famosa Storia della 
Epidemìa di Genova , di cui voi stesso a 
ragione vi compiacete , come lo prova la 
intenzione comunicatami di una nuova edi- 
zione. Qualche incidente di controversia 
che io vi andai spargendo ad oggetto di 
essere illuminato , servirà a stringere mag- 
giormente i vincoli di queir amicizia di 
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cui mi onorate . La diversità dei principj 
fdosofici non alterò punto la esemplare 
amistà tra Cicerone ed Attico: le giorna- 
liere dispute controverse tra gli Avvocati 
li mantengono in una fratellevole armo- 
nìa . 

Se confuto con franchezza alcune fal- 
sità lettesi nei giornali , intendo di farlo 
a difesa della medicina patria, e singo- 
larmente di voi che ne foste giudicato 
V Autore . 

Questa taccia inventata solo per infa- 
marvi , da me , e da tutta Vicenza do- 
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vea essere creduta ingiustissima \ e perchè 
contraria alla onestà , e perchè in oppo- 
sizione ai fatti più notorj , e a pubblici 
documenti , e finalmente alle irrefragabili 
proteste da voi fattemi per lettere , c a 
viva voce nelV ultimo vostro passaggio di 
qui . 

State tranquillo che io vado a strap- 
pare la maschera alla impostura . 
Vicenza il dì ultimo agosto 1812. 
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PROCESSO VERBALE 



Oggi giorno di sabbato 8. febbrajo 181 a. ore 
12. meridiane . 

Radunatasi la Commissione Dipartimentale di 
Sanità nelle persone dei Signor Prefetto Presi- 
dente , e dei Siggr. Probati Presidente della Cor- 
te di Giustizia , Pilati Consigliere di Prefettura , 
Thiene Medico , Mantovani Chirurgo , Maroni 
Speziale Professori Aggiunti , intervenutovi il Sig. 
Professor Rasori Protomedico del Ministero dell' 
Interno spedito da S. £. per riconoscere lo sta- 
to della malattìa carceraria dominante in diver- 
se carceri del Dipartimento , ed assistere la Com- 
missione co' suoi suggerimenti, come da Dispac- 
cio del sullodato Ministro 1. corrente N. 3i3i. 

Apertasi la Seduta 

Il Prefetto fece conoscere alla Commissione la 
disposizione data da S. E. colla spedizione del 
sullodato Protomedico, e P oggetto della sua 
missione . 

Annunciò- auindi che appena giunto il Sig. 
Protomedico tu posto immediatamente al fatto 
dello stato attuale delle cose , e quindi median- 
te T assistenza del Sig. Professor Thiene, e dei 
Medici assistenti alle carceri, aveva potuto il 
Sig. Protomedico visitare col massimo dettaglio 
tutte le carceri esistenti nel comune , non che 
il lazzaretto che trovasi fuori di Città; e che 
per conseguenza trovavasi in grado di poter far 
conoscere alla Commissione il risultato delle sue 
osservazioni . 
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Il Sig. Protomedico incominciò coli' esporre 
col massimo dettaglio e colla maggiore precisio- 
ne lo stato delle cose da esso minutamente esa- 
minate, e conchiuse col dire che converrebbe 
che la Commissione si occupasse di quelle prov- 
videnze ch'egli sarebbe per suggerire dietro le 
differenti circostanze ch'egli si farà di mano in 
mano ad esporre. 

La Commissione inteso tutto ciò ha incomirv- 
ciato col pregare il Sig. Protomedico di voler 
riscontrare , e far registrare nel processo Ver- 
bale i seguenti quesiti . 

Si domanda al Sig. Protomedico Ministeriale 
se neir esame minuzioso fatto agli attaccati dal- 
la malattìa abbia riconosciuto il carattere della 
così detta Febbre lenta nervosa , o Tifo mite ? 

Mìspuse . JJi tenerla por quella specie di Feb- 
bre comunemente conosciuta col nome di Febbre 
lenta delVHuxham 3 stantechè n' è tale il corso len- 
to , e ne sono tali le variazioni difi offre , essen- 
dosi vedute appena in pochissimi casi le petec- 
chie , cosiccJic non costituisce una vera petecchiale. 
Ella e però del genere dei tifi contagiosi , ma di 
difficile propagazione per le particolari circostan- 
ze che ritiene. 

Se abbia riconosciuto nel locale delle carce- 
ri di Piazza il corredo delle condizioni morbifi- 
che atte a sviluppare siffatta particolare malat- 
tia , giacché dalle indagini fatte dall'Autorità 
Politica non 91 potò riconoscere che vi sia stata 
portata da altre parti? 

lì. Nelle carceri di Piazza , e singolarmente 
in quelle dette carceri nuove ho riconosciuto di- 
fetto grande di ventilazione rispettivamente alla 
capacità . Valle dimande fatte risultò poi aver 
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avuto luogo in queste carceri quella pili terrìbile 
condizione atta allo sviluppo di un contagio qua- 
lunque , c specialmente di contagio Tifico ; que- 
sta condizione si è V affollamento grande de' pri- 
gionieri. Io non dico già che sotto questa , ed al- 
tre analoghe condizioni possa nascere spontaneo 
un tifo, poiché non ammetto origine spontanea 
d' alcun contagio , ma dico che siccome i contagi 
tifici si trovano perpetuamente disseminati special- 
mente nelle classi più povere del popolo e nei gi- 
rovaghi , così nel caso nostro il contagio portatovi 
da qualcheduno vi trovò le più opportune condi- 
zioni per moltiplicarsi , e costituire una malattia 
Epìdcmico-contagiosa . Alcune volte le indagini 
rintracciano V'individuo o la circostanza d'onde 
fa in prima origine seminato il contagio : altre 
volte il fatto rimane inavvertito e non si può am- 
metterlo che per analogia. 

Se il metodo curativo istituito, e prosegui- 
to sia etneo razionale , e favorito da successi con- 
fortanti o sgraziati? 

i?. Ho trovato il metodo di cura convenevole, 
e diremo dai principj più comunemente ricevuti in 
Medicina. Alla ragionevolezza , e ni criterio del 
Sig. Professor Thiene ho fatto conoscere alcune 
poche circostanze, risultato delle mie osservazio- 
ni , e a cui egli darà quel valore che troverà del 
caso. Del rimanente la mortalità è discreta, tan- 
to più considerata la qualità degli affetti , perloc- 
chè si deve dire che V esito è stato favorevole . 

Se le misure profìlatiche messe in esecuzio- 
ne, e mantenute sieno state quelle delia buona 
Polizia Medica, e portate dal circolare Dispac- 
cio del Ministero dell'Interno 26. febbrajo 1810 7 
R. Le misure coercitive e precauzionali che 
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ho trovato in attività nelle visite da me fatte, e 
in tutte le carceri, e nel lazzaretto, sono quelle 
che si dovevano. E* lamentevole che queste dili- 
genze medesime non siano state praticate assai 
prima al momento della incipiente diffusione . 
Questa disgrazia non fu che la conseguenza o 
della inavvedutezza j o dei principi particolari del 
fu Protomedico D. Torto sa > come io ho già pò- 
tuto veder chiaramente dalle positive dichiarazio- 
ni da lui fatte in proposito. 

Se lo sviluppo della malattia in questione 
Successo nel carcere dei Riformati verso la fine 
di gennajo si possa fondatamente attribuire ad 
importazione del contagio delle altre carceri in- 
fette o piuttosto alla endemicità del locale istes- 
so dei Riformati ? 

R. Nel locale dei Riformati non ho trovato 
condizioni che tiano le più atte allo sviluppo dei 
contagi tifici. Esaminati accuratamente gl'indivi- 
dui i quali furono i primi a manifestare la ma» 
latita ho veduto che provenivano da Schio ; alcu- 
no dei quali si ammalò appena giunto ; dalle 
indagini che praticherò a Schio , dove mi prbpongo 
di portarmi , osserverò se emerga niente di più 
chiaro intorno a ciò. 

Se la qualità e quantità del cibo e delle 
bevande che si somministrano tanto ai sospetti , 
quanto agli ammalati, siano o no conformi alle 
Leggi di buona dietetica ? 

R. Ho trovato tutto regolare . 
Avendo sentito la Commissione le deduzioni 
fatte dal Protomedico , e vedendo lo stato gene- 
rale delle cose procedenti in bene si occupa del- 
le seguenti misure dirette a rimettere per quella 
parte che ora si può il corso regolare delle co- 
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se colle cautele che saranno trovate opportune 

nelle circostanze . 

Il Sig. Protomedico propone : 
Primo. Di levare il sequestro apposto alla stra- 
da del Cavalletto. Questo sequestro era stato 
dettato dalla circostanza verificata di robe de- 
stramente gettate dai prigionieri attraverso i fo- 
ri delle due fenestre che mettono accesso in quel- 
la strada . Basterà per ora il supplire mediante 
alcuni fili di ferro incrocciati alle inferriate ester- 
ne. 

Adottato dalla Commissione.- 
Secondo . Che i detenuti esistenti nelle così 
dette guardiole , i quali non hanno avuto mai 
nessun indizio di malattìa , e nessuna diretta co- 
municazione cogl* infetti debbano esser messi a 
libera pratica, e perciò da tradursi in altro lo- 
cale che potrà esser quello di S. Biagio, affin- 
chè possano subire la continuazione dei loro pro- 
cessi , od il loco, destino qualunque . 

Adottato . 
Ec. ec. 



Seg. MAGENTA Presidente 
L. PILATI 
PROBATI 

RASORI Protomedico 
THIENE Med. Agg. 
MANTOVANI Chirurgo 
MARONI Farmacista 

Per copia conforme 
lo Speditor Generale di Prefettura 
Ve Prosperi 
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Annalcs de Littératurc Medicale étrangére . . • 
par J. F. Kluyskens . . . 

Janvier 18 ti 
A Gand. pag. $3. 

Xje celebre mèdeciu Kasori de Milan, qui vient 
de s'ussocier à nos travaux pour la Incerature 
medicale italienne, et qui est d'ailleurs fort ri- 
che de ses propres productions , nous écrit de Vi- 
cence où it avait été envoyé par S. E. le Mini- 
stre de 1' Interieur du Royaume d'Italie, que cet- 
te ville et les contrées voisines étaient infectées 
par un typhus contagieux , qui avait pris son 
origine dans les prisons , et s' était propagé par 
le transport des prisonniers malades d' un endroit 
a V autre . Cette maladie se fìt remarquer par 
une grande lassitude nmsculaire , par V embarras 
des premièrcs vóies , et sur-tout par une forte 
afifection de la téte , le dèi ire etc. L' eruption pé- 
tèchiale dans le plus grand nombre de cas était 
très obscure. La fièvre eut souvent un cours 
très lent , et parut offrir les caractères de la fie- 
vre lente d' Huxham . Les mèdecins du lieu cro- 
yaient avoir decouvert dans cette maladie les 
symptòmes d' une fievre gastrique rhumatismale , 
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sans y soupconner la raoindrc contagion, quoi- 
que la mortali te fut tres-considerable , et que più- 
sieurs d' entr'eux en eussent été Tictimes. Le 
traicement qu'on avait suivi jusqu' alors consistale 
dans l'usage ordinaire des emetico-cathartiques , 
et dea boissons acidulées et delayantes dorane 
les premiers jours, et du camphre , de la deco- 
ction de quinquina , et d' un peti de vin dans la 
periode plus avaneée. Le D. Rasori ayant rc- 
marqué la nature contagieuse et particulière de 
cette tìevre , prit d' abord routes* les mesures pour 
isoler les malades et empécher les Communica- 
tions , afin d' en prévenir la propagation ultericu- 
re . Il fait observer à ce sujet et avec raison , 
que e' est une doctrine pathologique très-erronée 
et tres-dangereuse que celle des pratici ons qui 
croient que le typhus n* est pas cssentiellement 
contagieux : mais qu 1 il le devient seulement dans 
certa ines circonstances extrèmes . Il rejetta du 
traitement 1* usage des remedes stimulans , et en» 
gagea les mèdecins , dont il loue beaucoup la 
bonne volonté , à pratiquer la saignée au com- 
mencement de cette maladie, à continuer les 
boissons acidulées et la solution de tartre stibié, 
enfin à suivre entièrement la cure antiphlogisti- 
que . Cette métbode est celle que M. Rasori em- 
ploye depuis plus de douze ans, qui lui a le 
mieux reussi , et qu' il a décrit dans son bistoi- 
re de V épidémie de Génes : aussi le succés de 
ce traitement ne fut pas équivoque à Vicence et 
dans les autres endroits du Départcment où le 
typbus s' était répandu ; on en remarquait déjà , 
au bout de quelques jours les plus heureux ef- 
fets , et depuis lors , dit le D. Rasori , aucun me- 
Uecin n' eut la moindre repugnance à instituer 
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la saignée et à suivre la methode antiphlogisù- 
que dans ce typhus. 

Peut-étre pourrait-on objecter contre cette me- 
thode , que puisque la nature du typhus doit va- 
rici* d' après les differences de 1' àge du malade , 
de sa constitution , du clima t , de la saison , et 
d 1 après le caractere des ma ladies regnantes , la 
saignée ne peut pas convenir dans tous les cas : 
mais il ne parait pas moins prouvé aujourd' hui 
que dans le typhus en général , le trattemene 
antiphlogistique mérite la preférence sur les re- 
médes toniques et stimulans. 



K. Un, des Rédactturs. 
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& ascrizione deifa Malattìa 



SINTOMI PRODROMI • 

^Peso o dolore universale delle ossa e muscolatu- 
re , o parziale alla lesta : nausea , inappetenza : irre- 
quietezza : veglia : abbattimento fisico e morale . 

i 

SINTOMI CONCOMITANTI 

Dolor gravativo di testa e massime ne sopraccigli : 
rara epistassi: lingua umida appannata di una lama 
bianca o giallastra , e gusto depravato : senso di ripie- 
nezza di stomaco e desiderio di vomitare o di pur- 
garsi : peso alla region epigastrica : lubricità in alcuni , 
stitichezza in altri: lagno di notte insonne, di feb- 
bricciuola : occhi accesi : in molti doloretto di gola 
e tosserclla : cute arida , ed arido 1' epitelio delle 
fauci e delle narici : senso di caloretto acre alternante 
con brividi per tutta la periferia del corpo: pol- 
so piccolo, celere ed aspro. In progresso il morbo 
si aggrava; la cefalalgia si fa acuta: nasce tensione 
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nlla regione epigastrica : lingua secca e rossa all' api- 
ce, sordida alla base: cute e polso come sopra all' in- 
circa : ronzìo o dolore d' orecchi : tremolìo di lingua 
e mani: eruzione petecchiale in molti: contusione mu- 
scolare generale : aberrazioni mentali n ottu me : escre- 
zioni scarse, procurate, e crude. 

Questo corso è circoscritto tra la prima e la nona 
od undecima giornata ordinariamente. 

Se dentro questa epoca il male prende la buona 
piega, compariscono dei sudori più o men sensibili, 
delle orine cariche, degli escreali concotti, e sopra 
tutto dell' evacuazioni alvine biliose spesso con lom- 
bricoidi , sotto le quali si forma il completo giudizio 
tra la fine della seconda o al più della terza setti- 
mana . 

Se per lo contrario il male perscvora ed imper- 
versa, allora compatisce vaneggio continuo, e delirio 
talora furioso «he per solito degenera in letargo ^ 
ansietà precordiale, meteorismo insigne, decubito oriz- 
sontale, polsi minimi, ineguali, sussulti lendinosi , 
petecchie od altra varietà di esantema di color oscu- 
ro , scarsezza e quasi soppressione di ogni evacuazio- 
ne, od evacuazioni involontarie, disfagìa, colorito 
della faccia e di tutto il corpo quasi piombino, im- 
mobilità generale, segni di gang rena in qualche par- 
te, morte. -* •* 

Ogni epidemìa del pari che ogni singolo morbo 
vuoisi distinguere in varj stadj , età od epoche sull 
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esempio di qualche maestro in arte, e specialmente 
di Sarcone. Tal distinzione se non decide sulla es- 
senza, decide però sui gradi di virulenza del conta- 
gio. Anche non ammettendola opinione di tanti che 
un tifo sporadico possa diventare contagioso soltanto 
a colpa della riunione di circostanze nocive estreme , 
si dovrà convenire però che la intensità del veleno 
contagioso all' epoca dello sviluppo e dell' incremento 
di una epidemìa diversifica dalla intensità che mostra 
all' epoca dello stato e della declinazione della me- 
desima. Egli è appunto da questa non dubbia dive*» 
sita che il clinico dirige diversamente tanto i tuoi 
pronostici quanto gli agenti -curativi. Noi unti d'ac- 
cordo abbiamo osservato che a misura che il contagio 
carcerale andava perdendo della sua virulenza , o 
dirò meglio , oh« . la. AUgUux calda inoltrantesi scemava 
la forza della diatesi atmosferica locale surrogandovi 
quella della diatesi universale ossi» dominante fuori 
delle carceri, il tifo mostrava un altra indole e pia 
semplice : quindi il metodo di cura era più facile 
semplice e vantaggioso < Ontani la costituzione pre- 
sentò sul declinare i caratteri di nna febbre gastri-r 
co-reumatica come li presentò sul suo principiare. 
I fatti che anderò riportando prererannoy spero, que- 
ste proposizioni , altronde provate dall' autorità di tan- 
ti osservatori. • * 
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CAUSE 

Queste furono; i. L'affollamento straordinario de 
carcerati : 2. Le carceri poco aereate ed illuminate : 
3. Il freddo : 4- La mancanza di moto : 5. I patemf 
di animo . 6. La poca mondezza de' vestiti , e delie 
stanze: 7. Il predominio della scabbia : 8. Il cibo po- 
co nutriente e le bevande poco spiritose. 

Che 1' accumulamento di molti umani individui in. 
un medesimo ambiente determini lo sviluppo di ma- 
lattie epidemico - contagiose , ella è osservazione di 
tutti i tempi e di tutte le nazioni. Gli antichi ce le 
descrissero sotto il nome generico di pestilenze, i po- 
steriori sotto quello di maligne , petecchiali , puntico- 
lari , nervose ec. relativamente a qualche sin toma par- 
ticolare; ovvero castrensi, nosocomiali , carcerali ec. 
relativamente al luogo della loro apparizione; e fi- 
nalmente sotto quello di tifo contagioso, improprio 
bensì , ma comunemente adottato dai medici odierni . 

Non solo gli storici , ma i poeti stessi dell' antichità 
parlano di epidemie che desolarono le armate, come 
Erodoto , Senofonte , Plutarco , Diodoro di Sicilia , T. 
Livio, Giulio Cesare, Omero, Virgilio, T. Lucre- 
zio ec. Anzi gli effetti morbosi dell' affollamento erano 
loro tanto cogniti che Flavio Vegezio Renalo nelle 
sue istituzioni militari tratte dai Greci e Latini Au- 
tori non riconosce altro espediente per evitarli e di- 



Digitized by Google 



21 

struggerli se non quello della frequente traslocatone 
degli accampamenti. (*) 

Gli esempj di siffatta infezione più volte replica- 
lisi nelle carceri d'Inghilterra dal t^-j. al i-5o. no- 
tissimi per le stragi orribili e per esserne stato in 
parte osservatore e relatore il gran Bacone, non v'ha 
medico che l' ignori -, come non v'ha alcuno anche 
non medico che ignorar possa lo sviluppo frequentis- 
simo di tal contagio a tempi nostri tanto nelle carceri 
e negli spedali civili e militari , quanto nelle armate 
per tutto quel tratto di Europa dove la guerra sven- 
tolò il suo stendardo . La nostra Italia che fu il tea- 
tro dell'una lo fu pur troppo anche dell' altro. 

La chimica dimostra che un' atmosfera rinchiusa e 
respirata da folla di persone si altera nelle sue qua- 
lità fisico-cliimlcnfc" Spogliandosi dell'aria vitale, so- 
praccaricandosi di acido carbonico e di altri principi 
mefitici , ed inoltre abbeverandosi di soverchia umi- 
dità risultante dalla espirazione e dalla cutanea per- 
spirazione . Siffatta alterazione la rende quindi per- 
niciosa alla salute . Se Y alterazione è portata al gra- 
do estremo estingue rapidamente la vitalità come av- 
venne nelle famose Assise d' Inghilterra , nella Grotta 

{*) Sì autumnali aestivoqae tempore diutius in iis- 
dem locis multitudo militimi consistat , ex- contazione 
aquarum et odoris ipsius faeditate vitiatis kaustibuy 
et aere corrupto perniciosissimus nascitur morbus qui 
prohibcri non potest aliter nisi frequenti mutatione ca- 
strorum. Flav. Veget. De Re milit. lib. 3. cap. a. 
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Nera di Bengala ec. Se poi ella è di minor impor- 
tanza determina lo sviluppo della febbre di prigio- 
ne , di ospedale , del campo ec. ec. 

Avanti Brownn quasi tulli concedevano al freddo 
la facoltà corroborante ; dopo Brownn tutti concedono 
al freddo la debilitante , riconoscendo la gran verità , 
che se il freddo riesce talvolta corroborante ciò na- 
sce in tanto in quanto raddoppia la capacità della 
fibra a sentire successivamente lo stimolo del calore f 
nella stessa guisa che Y occhio dopo essere stato nella 
oscurità 7 restituito alla luce , ne risente doppiamente 
lo stimolo . Il freddo è la soltrazion del calore come 
la oscurità della luce. 

Se la ragione ci dimostra che il freddo debilitando 
la nostra macchina la prepara a sentire maggiormen- 
te T azione eccitante del calore , la osservazione ci 
convince che le malattie infiammatorie sono il pro- 
dotto delle alternative di freddo e di caldo. Real- 
mente il predominio delle infiammazioni è nella sta- 
gion fredda quando il nostro corpo alterna tra razione 
del freddo dominante e tra V azione del calore che 
artifiaialmente ci procuriamo col fuoco, coi vestiti, 
coli' aria chiusa, colle bevande , e cibi più spiritosi (*). 
La stagione invernale si dovrà considerare perciò 

(*) Pleuritis , Angina . . et relìquae ejusdem farinae , 
quac a subito calore intensius ac diuturnum frigus 
excipiunt, plcrumquc invadunt . 
Sydenham. Observ. med. secL i. cap. 11. 
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come causa occasionale, ed il calore artifiziale come 
la causa vera delle costipazioni , degl' infreddamenti 
che dovrebbero dirsi piuttosto riscaldamenti giacché 
sono reali infiammazioni. 

Il freddo continuato invece cagiona alla nostra mac- 
china perdita di moto e di scuso, ammortimenti» 
gangrene , scorbuti e tutta la iliade de' mali iposse- 
nici che osservansi predominare tra gli abitanti del 
settentrione . 

Io credo che dopo T affollamento nessun altra causa 
tanto influisca allo sviluppo e -mantenimento dell' epi- 
demie petecchiali quanto il freddo . Le pur troppe 
costituzioni carcerali e nosocomiali che io qui ebbi 
ad osservare, tutte regnarono nell' inverno e anda- 
rono cessando all'apparir della siale. Diodoro Siculo 
parlando della febbre pestilenziale scoppiata tra i Car- 
taginesi all' assedio di Siracusa rimarca che il luogo 
del loro campo era basso, umido e che avanti lo 
spuntar del sole le paludi vi rende ano 1' aria fredda . 
Fracastoro tra le cagioni della febbre petecchiale che 
regnò del i5o5. calcola la primaria una generale 
inondazione prodotta dai fiumi d' Italia e singolar- 
mente dell' Adige e Po nell'inverno precorso, ed il 
predominio di un' atmosfera umida e nebbiosa . Tra 
le costituzioni registrate con esemplare esattezza e cri- 
terio da Huxham pel corso di venti anni successivi 
trovo otto epidemie della specie in quislione , le quali 
tutte regnarono d' inverno: e se taluna di queste si 
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protrasse alla state, avvenne perchè il freddo pure 
si protrasse a colpa delle pioggie e della intemperie 
atmosferica. Ma quando le stagioni ebbero una suc- 
cessione regolare, quelle malattie comparvero sempre 
in inverno e cessarono nella state: anzi si rimarca 
che anche nei pochi casi di durata in estate, sotto 
questa ultima stagione perdevano della loro ferocia 
che poi riprendevano al susseguente ritorno dell' in- 
verno. Hunter Giovanni le stabilisce il prodotto esclu- 
sivo dell'inverno, asserendo inoltre che per lo spa. 
zio di due anni e più che si trattenne nella Giam- 
maica non vide un esempio di tal male quantunque 
gli spedali militari fossero popolati quanto quelli di 
Europa. Il calore, egli dice, serve di preservativo, 
come il freddo allo sviluppo. La febbre da prigione 
Howard la vide quasi sempre d' inverno . Il Cera 
clinico Pavese fissa la nascita al declinar dell' autun- 
no, il progresso in inverno e la line in primavera g 
La febbre da prigione entrata per contagio nell' ar- 
mata inglese del si spiegò d' inverno, e si 
mantenne d' estate pel freddo ed umidità insolita , 
al referir di Pringle . Tutti gli scrittori di medicina 
e di economìa politica occupati di tal malattia per 
le stragi che fa nel popolo d' Inghilterra e massime 
di Londra conoscono che lo sviluppo ne succede nella 
«tagion invernale (*). La epidemìa dei 1780. descritta 

O Biblioth. Britann. n. i4 7 . i48. pag. 167. 
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dal famoso Carm. Smyth cominciò d'inverno. Sarco- 
nc dice che la epidemìa desolatrice del 1764* nacque 
in aprile , non potendosi precisare gl' inizj di questo 
genere di morbi e massime nelle città vaste e popola- 
te (*). Secondo Heberden nel gennajo 17,95. morirono 
quasi al doppio febbricitanti in Londra che nel gen- 
najo 1796., e il grado medio di calore del o5. dif- 
ferì dal grado medio di calore di quell' istcsso mese 
nel 96. di venti gradi sul termom. Farenh. 

Convinto di tal verità ho potuto assicurare le au- 
torità ed i cittadini tanto nel 1806. quanto in questo 
anno che lungi dall' infierire come comunemente si 
temeva, la regnante malattìa anderebbe sicuramente 
estinguendosi all' avvicinamento del caJdo . 

Un fenomeno che allarmò questi abitanti nella ul- 
tima costituzione serve a confirmare la trascendente 
influenza del freddo sopra siffatti morbi. Nel bril- 
lantissimo mese di marzo il tifo carcerale andava ter- 
minando , quando nei susseguenti aprile e maggie fatti 
freddi e burrascosi straordinariamente, tornò ad ina- 
sprirsi sia nella forza sia nel numero de' malati. Pro- 
voco la ingenua testimonianza de' vegliami magistrati 
se in allora con un mio rapporto abbia calmato gl'in- 
fondati timori, e se il mio pronostico sulla cessazione 
della malattìa all' approssimarsi della state siasi com- 
piutamente verificato. 

(*) Sarcone : Tom. a. pag. 58. 
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Eccovi anche in questo realizzala la osservazione 
ippocratica fatta sui morbi cronici , che qui hyemé 
augescunt , aestate destriere soleant; qui vero ae state , 
hyeme finire debeant. 

Dalla inazione nasce la floscezza de' solidi, il ral- 
lentamento nella circolazion de fluidi, il loro rista- 
gno, e degenerazione, la sospensione, o diminuzione 
delle secrezioni ed escrezioni: quindi la generale las- 
sezza, torpore, cattive digestioni, oppilazioni, ippo- 
condrìe, alcune idropi , scorbuti , diarree ec. calcola- 
te dipendenti da difetto di stimolo. Perciò Rousseau 
dice che i letterati per essere più sedentari e pensa- 
tori sono più: malsani e più infelici del resto degli 
«omini . 

Un tempo la scarsezza e la qualità depravata de 
cibi usati dai prigionieri costituiva una causa morbo- 
sa ; in presente le znppe ed il pane che il Governo 
loro fa somministrare per essere sovente quelle di 
legumi, e questo sovente mai cotto, ad onta della mas- 
sima possibile sorveglianza dell' Autorità competente, 
cagionano delle saverre gastriche facilitate altronde 
dalla vita inerte, c dal difetto generalmente di be- 
vande spiritose. 

La scarsezza di vestiti e di biancheria in questo 
anno a motivo della straordinaria quantità di dete- 
nuti, come pure la scabbia, malattia comune ai car- 
cerati, combiuate colla naturale immondezza di tal 
razza di gente, coli* accumulamento, eoli' esalazioni 
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fetide delle latrine e colla poca ventilazione della 
nostra prigion di piazza non possono non dar origine 
ad un lezzo inseparabile da queste circostanze. Egli 
è da simil lezzo che deve nascere per necessità una 
diminuzione nell' escrezioni cutanee, e di là tante 
morbose conseguenze. 

Se ci sono ignoti i modi di agire delle passioni 
sul fisico, non ci 60uo però ignoti i loro effetti. F) 
ragionevole che tra le passioni dei carcerati le pre- 
dominanti sieno quelle che chiamansi deprimenti, il 
timore, la vergogna, la tristezza. Gli effetti sensibili 
di queste sono debolezza del sistema nervoso , per- 
dita di appetito e di sonno, diminuzion di digestio- 
ne e di nutrizione, polso ineguale, piccolo, abbatti- 
mento generale del fisico e dello spirito. Le affezioni 
isteriche, ipocondriache, certe manie, la nostalgia, 
la febbre nervosa descritta da Manningham ecc. proce- 
dono dalla lenta azione dì tali potenze distruggi trici 
della forza nervea . Il loro rimedio, se pur v'ha, 
consiste nel ridestare la depressa encrg\a de nervi 
per mezzo di altre passioni aventi un' azione diret- 
tamente opposta-, p. e. il coraggio, V allegrìa, le ge- 
niali distrazioni, il ripatriare ecc. Giusta la espe- 
rienza di Manningham se quella febbre nervosa non. 
sia curata a tempo con rimedj corroboranti, in trenta 
o quaranta giorni finisce con deliquj con istupidita e 
finalmente colla morte. 

Tutti li medici convengono che le persone abbat- 
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tute da patemi di animo deprimenti hanno la mas- 
sima suscettibilità alle malattìe contagiose. Tra mol- 
tissimi esempj sceglierò alcuni de' più atti a confer- 
mare F assunto. 

Il mio compatriota Imperiali nella peste Vicentina 
del i63o. vide attaccate a preferenza le reclute com. 
poste di villici timorosi : Smyth nella febbre da pri- 
gione di Winchester rimarcò che la compagnia dcs 
Caraques , la quale per aver perduto e libertà e so- 
stanze ad un tratto, era quindi appassionatissima, si 
attaccò la prima e ne perì in massima parie : Àlibert 
nota che gli ecclesiastici proscritti per opinioni poli- 
tiche furono affetti dalle febbri nervose più dei sol- 
dati i quali sono meno capaci di timore. Nella co- 
stituzione carceraria del 1801. io medesimo ho qui 
veduto infettarsi e morire in maggior numero que' 
poveri contadini che vennero imprigionati per latro- 
cini di grauaglia , gente timida ed avvilita , a con- 
fronto de' grandi malfattori . Finalmente in questa ul- 
tima malattia di prigione il contagio si sviluppò pri- 
mitivamente nella stanza detta la polizìa occupata 
quasi esclusivamente da vecchi padri, incarcerati o 
per colpa di figli refrattari, o per prestalo ricovero, 
siccome altrove vi enunciai , e siccome voi stesso per- 
sonalmente avete verificato. 
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t ' • 

DIATESI 

Dalla qualità de' sintomi prodromi t concomitanti , 
dai pratici generalmente giudicati quali effetti di dia- 
tesi ipostenica: dalla qualità delle cause dotate tutte 
di una facoltà ipostenizzante: dall' aver osservato uelle 
varie costituzioni da me trattate nell' ospedale, e nel- 
le prigioni quel che tanti altri medici aveano osser- 
vato, cioè che le persone malaticcie , i mercurianti, 
e gì' individui per qualunque motivo debilitati , hanno 
la predisposizione di contrarre il contagio tifico più 
che gli altri: dalla utilità del metodo curativo tonico 
ed antisettico che mi diede una mortalità quasi di 
un terzo minore del metodo debilitante ossia dei sa- 
lassi , giusta. L calcoli fatti sui registri dell' ospedal 
civile negli anni decorsi ; da lutto questo pare che 
si sarebbe dovuto stabilire anche iu questa ultima 
costituzione che la diatesi fosse assolutamente iposte- 
nica. Ma avuto riguardo con tutti i clinici dopo Si- 
denham alla grandissima Influenza che hanno le ma- 
lattie di predominio; e sapendo altronde che queste 
erano da più di un anno d'indole infiammatoria: ed 
osservando iuoltre tra i sintomi primi del tifo qnnl- 
cheduno proprio delle affezioni reumatiche : linai- 
mente aveudo sempre riconosciuto nel contagio tifico 
ini azione irritativa che si palesa nel primo periodo 
del morbo, si fissò una diatesi mista cioè irritativo- 
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iposteaica, preferendo il vantaggio de malati a quaU- , 
siasi spirito di sistema. 

METODO CURATIVO 

■ . ...... 

Questo per conseguenza fu misto. Per tutto il corso 
dell'epoca in cui prevaleano i sintomi di orgasmo, 
d' irritazione , si prescrissero gli emetici, i nauseanti, 
dando la preferenza al tartaro stibiato che si andava 
ripetendo a norma della esigenza: spesso gli emeto- 
catartici} a tutti ad uso di bevanda, delle misturo 
subacide, dell'acqua o semplice o nitrata nella mas- 
sima possibile quantità -, un vitto tenue . li siero di 
latte poi ora semplice, ora nitrato, ora col tartaro 
stibiato , ora colla polpa di tamarindo fu la più gene- 
rale e più prolungata medicina praticata in questo 
frattempo. 

Quando dietro alle giornaliere purgagioni che quin- 
di si ottenevano tanto per vomito quanto per seces- 
so, e dietro quell' abbattimento che suole succedere 
alla diuturnità di un eretismo irritativo , apparivano 
segnali di concidenza o generale, o del sensorio co- 
mune, si minorava la dose de' purganti , e si asso- 
ciava loro fra la giornata qualche leggiera emulsione 
canforata , é qualche vescicante mobile , sempre pero 
insistendo sull'uso delle bevande subacide. In ragione 
che la concidenza si andava facendo più marcata an* 
the la cura si rendeva più eccitante coli' aumento 
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della emulsion canforata, colla infusion acquosa di' 
china , con qualche poco di vino , con varj vescicanti 
e stabili e mobili . Voi sapete però che la nostra cura 
eccitante non è stata portata all' eccesso, ma limitata 
e circospetta, perchè sempre diretta da quel inode- 
rantismo che io professo generalmente in medicina , 
insinuatomi da Gelso in quel suo detto veramente 
aureo , tota medicina prudentia est , e che le circo- 
stanze particolari di questa costituzione mi obbliga- 
rono di adottare. Perciò la massima dose della can- 
fora era di mezza dramma in a4- orc » quella della 
infusìon chiaosa di una libbra , quella del vino 
dalle tre alle sei oncié. Non era raro il caso che a 
questi stimoli si frammettesse qualche purgante come 
l'olio di ricino, il cremor di tartaro, il tamarindo e 
simili. * ' • •• • 

CRISI PERFETTE 

• • - » 

In alcuni casi più miti dentro la seconda settima- 
na , nel maggior numero dentro la terza succedeva il 
giudizio della malattia : talvolta si oltrepassava que- 
sto spazio. 

11 giudizio si facea generalmente per via di scari- 
chi alvini biliosi sovente accompagnati da lombricof- 
di : talora vi si associavano dei sudWetti universali , 
ma questi quanto furono rari nel Lazzaretto ed ai 
Riformati, altrettanta furono frequenti negli arama- 
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lati di Schio. La miglior salubrità, ed esposizione 
dei locali di Schio a confronto de' nostri , come pu- 
re la conseguente maggior proprietà in ogui rapporto 
possono render ragione di tal differenza . Non potreb- 
be per avventura averne avuto qualche parte anche 
il metodo curativo più eccitante presso que' medici 
che presso di noi? Ai sudoretti osservatisi talora nei 
nostri di Vicenza si univa talvolta qualche espettora- 
zione. Non è stato raro il caso di decubito gangrenoso 
o di materia fredda sopra qualche estremità , e per so- 
lilo salutare. Le parotidi furono pochissime e termi- 
nato con uscita di marcia impropria felicemente. Fre- 
quentissima e quasi generale si fu la comparsa della 
scabbia in esito di malattìa. Non parlo delle orine 
che non si potevano esaminare. Sicché può conchiu- 
derti che le separazioni veramente primarie e genera- 
li furono V evacuazioni alvine e la scabbia, in Vicen- 
za ; i sudori e le evacuazioni alvine a Schio : e che 
le altre furono secondarie. 

CRISf IMPERFETTE 

Clic se le indicate separazioni e singolarmente le 
alvine non comparivano o comparivano scarse, o non 
edequatameute elaborate, allora il malato per una 
lunga trafila di alternative di miglioramento e di peg- 
gioramento cadeva in qualche morbo cronico secon- 
dario come la diarrea colliquativa , V anasarca , l'idro- 
torace, la febbre etica e simili. 
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Abbiamo osservato con molla frequenza e con mol- 
ta nostra sorpresa che varj maiali coi sintomi più 
pronunziati del tifo passati in Lazzaretto se colà non 
soggiacevano ad un corso regolare della malattìa che 
terminasse colle succennate evacuazioni , anche ricu- 
perando un apparente sanila , ritornati nelle carceri 
fra pochi giorni recidivavano nella stessa malattia 
contrassegnata dal corredo de' sintomi primitivi . Suc- 
cesse perciò con nostro dolore e con iscandolo dei 
meno istrutti queir inevitabile circolo vizioso di ve- 
der cioè andare e tornare dal Lazzaretto in breve 
spazio di tempo quel medesimo individuo. Dissi ine- 
vitabile giacche cosa potea farsi di più per evitare 
tln tanto inconveniente , di quello che si era fatto, 
cioè d' incaricare il medico delle carceri il quale al 
primo accorgersi che un detenuto dava india) di ma- 
lattia qualunque, subito lo facesse levare di là c col- 
locarlo in una stanza separata ma annessa al carcere 
comune, e tenerlo sotto osservazione finché riscon- 
trandovi i sintomi non dubbj della malattia di co- 
stituzione lo mandasse al Lazzaretto? Quando poi il 
medico del Lazzaretto vedeva che un malato mostrava 
tutti i segni di ristabilita saniti», colla vista di allon- 
tanarlo dal fomite mefitico e contagioso di quella 
infermeria affollata , lo iacea passare in altro locale 
pur del Lazzaretto destinato ai convalesecnli . Se pel 
corso di quindici giorni il convalescente continuava 
a star bene, veniva mandato in una sala della prir 



gioii di S. Biagio destina ta esclusivamente ai reduci 
dal Lazzaretto. Ad onta però di tutte queste misure 
molti di que' reduci si videro recidivare perfino due 
volte nel tifo. 

Un tale inconveniente dovrà egli attribuirsi alla 
imperizia del medico delle carceri per aver mandato 
al Lazzaretto individui attaccati da tutt' altra malattia 
fuorché tifica , i quali decombendo tra tifici guari- 
rono bensì della malattìa eventuale, ma incontrarono 
il contagio, il quale dopo qualche tempo si svilup- 
pò? O piuttosto dovrà incolparsene il medico del 
Lazzaretto per aver messo tra convalescenti indivi- 
dui attualmente affetti di tifo? Così forse avrà giudi- 
cato il volgo ; ma non così giudicarono i Magistrati, 
i Professori illuminati, e singolarmente Voi che inol- 
tre conoscete l'abilità ed il zelo di que' due medici. 

Non negherò peraltro a Voi come non negai ne' 
miei rapporti rassegnati al Governo che nei primi 
traslati al Lazzaretto tumultuari per la folla degl'inr 
fotti, per lo spavento incusso, e pel cambiamento de' 
medici che vi hanno presieduto non sia stato confuso 
qualche non tifico coi veri tifici. Non negherò pure 
che da qualche medico di città non sia stato mandato 
al Lazzaretto qualche malato civico indebhaniente . 
Ma altronde non mi si potrà poi .«negare dai medici 
•aggi ed ingenui essere assai facile il confondere le 
malattie gastrico- verminose , le reumatico - gastriche , 
quando vi aia attacco alla testa, per la promiscuità 
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dei sintomi col tifo contagioso incipiente . La difficoltà 
della diagnosi in tali casi è confessata dai più grandi 
maestri dell' arte, tra quali basterà citare Ippocrate , 
Sidenham , Ramazzi n i Huxham, e Sarcone . Non a 
continua di tanta difficoltà , ma a sfogo della mia in- 
genuità, e per avere una qualche analogia con que 
sommi padri almeno nella confessione de' proprj er- 
rori , farò noto al pubblico come lo feci a Voi senza 
esitanza fiu dal primo momento, il granchio che io 
presi sull' argomento di cui parlo . 

Nel breve spazio di due giorni appena, dodici in 
quindici soldati della Compagnia della Riserva Di- 
partimentale composta di cento e diecisette in tut- 
ti , caduti contemporaneamente ammalati vennero 
all' ospedai civile . Oguuno presentava i sintomi di una 
malattia reumatico - gastrica acuta con forte attacco al 
sensorio. Il numero straordinario, la qualità della 
malattia , la uniformità dei sintomi in tutti , e sin- 
golarmente la osservazione comunicata alla Commis- 
sione di Sanità dal bravo Comandante di questa Ri- 
serva, Martinelli, che i predetti malati erano esclusi- 
vamente quelli che aveano fatto le sentinelle all'ospe- 
dale de Riformati dove regnava tuttora la costituzione 
carcerale, mi fecero nascere il sospetto che avessero 
preso la malattìa contagiosa . Questo sospetto mi deter- 
minò ad invitare l'ottimo Signor Cavaliere Barone Pre- 
fetto a farli passare in luogo separalo per non diffonde- 
re il contagio nell'ospedale, e di assoggettarli al seque- 
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stro sanitario. Pochi giorni dopo mi accorsi con estre- 
ma compiacenza del mio errore , ne misi a parte il 
Prefetto , lo confessai a Voi medesimo che per fortuna 
foste qui di passaggio e vi condussi a vederli . La pru- 
denza non mai eccessiva in tali affari volle che nul- 
laostante si mantenessero le applicate misure di pre- 
cauzione . Rapidamente il numero aumentò fino quasi 
ad una treutina e sempre con uniformità di malattia . 
Fu questa una reumatico - gastrica acuta con vermi- 
nazione cagionata dalla vita troppo laboriosa , e da 
sbilancio di traspirabile : non si videro neppur traccio 
di genio contagioso . Ebbi la piena soddisfazione co- 
mune con tu Ma la città di condurre questa fiori- 
ta gioventù al ristabilimento perfetto fra non molto 
tempo . 

Se la confessione degli sbagli tra noi fosse tanto 
frequente quanto sono pur troppo frequenti gli sbagli, 
l'arte salutare avrebbe fatto maggiori progressi, e sa- 
rebbe liberata dalla maschera della impostura che 
non cessa di deturparla con generale vituperio, e con 
infinito cordoglio dei buoni . 

Ritornando poi al disordine attribuito ai medici 
delle prigioni e del Lazzaretto posso dirvi con fon- 
damoulo che se pur succosse, devo incolparsene uni- 
camente la confusione inevitabile del primo traslato, 
e la incertezza dell' arte nostra . Quando però alla 
cpnfusione successe Y ordine e alla variazione dei me- 
dici si fissi» un medico ordinario allo carceri non so 
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che abbiano avuto luogo altri errori che quelli che 
devono ripetersi: i. dalla necessità in cui si trovava 
il medico delle carceri di allontanare possibilmente 
gl'infetti onde togliere la diffusione del contagio per 
la città collimandolo al Lazzaretto: a. dalla necessità 
in cui versava il medico del Lazzaretto di mandare 
alla stanza di convalescenza gì' iniziati alla salute per 
diminuire possibilmente l' affollamento della Inferme- 
ria : 3. dal disagio cui doveano sottostare gli ammalati 
nell'andare dalle carceri al Lazzaretto, ed i conva- 
lescenti dal Lazzaretto alla carcere di S. Biagio , fa- 
cendo un tragitto di circa un miglio nelle ore della 
notte, nel rigor dell'inverno, e non mai bastante- 
mente riparati dalle ingiurie della stagione . 4- dalla 
poca aereazionc , dal freddo - umido , e dall' angustia 
dei locali destinati alla convalescenza : 5. dal deci- 
dente cambiamento da un vitto tenue e nutriente della 
infermeria ad un altro destinato pei sani e non adat- 
tato allo stomaco debole de' convalescenti per la trop- 
pa quantità e per la qualità . 

Dietro queste nozioni panni ragionevole di poter 
dare la seguente spiegazione alle recidive frequenti 
che si ebbero ad osservare. 

Quei malati entrarono benissimo in Lazzaretto con 
un vero tifo incipiente: ma colà a merito del buon 
reggini e dietetico e più ancora del replicato uso degli 
emetici ed emeto - catartici rintuzzata l'azione irrita- 
tiva del virus contagioso, e ritornato allo stato di 
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delitescenza, la fibra animale ha potuto tempora ria- 
mente riacquistare il primitivo equilibrio in guisa da 
prendere le sembianze di una legittima convalescen- 
za . Ma che ? Questi infelici esposti di nuovo alla 
influenza di potenze nocive altissime a favorire lo 
sviluppo del contagio lateute, ne hanno finalmente 
provati gli effetti sensibili col subire la malattia in 
tutta la sua intensità ed estensione . Cos'i si ebbe una 
nuova confirma del confiriuatissimo aforismo ippo- 
cratico, quac rchnquuritur. in morbis, recidiva* facet e 
consueverunt . 

NECROLOGÌA 1 

Dopo che il tifo avea regnato nella carcere di piaz- 
za almeno per un mese non conosciuto , finalmente il 
giorno sei dicembre 1811. stabilitasene la vera dia- 
gnosi dalla Commissione Dipartimentale di Sanità cui 
per la prima volta ebbi Y onore d' intervenire d' or- 
dine dell'Autorità Prefettizia onde fungere provviso- 
riamente le veci del chiarissimo Dottor Tortosa ag- 
gravato dal tifo carcerale , sull' istante allestitosi il 
Lazzaretto , trasportativi gì' infetti , furono messi i 
sequestri sanitarj tanto al predetto carcere di piazza 
quanto a quello di S, Biagio pur attaccato di conta- 
gio pel passaggio promiscuo de* prigionieri da questo 
» quel carcere e viceversa . 

Dal primo giorno della istituzione del Lazzaretto 
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cioè 7. dicembre 181 1. fino al 27. Marzo 1812., epo- 
ca della soppressione dello stesso , sopra un totale di 
duecento e sessanta sei individui tra carcerati , poveri 
della città , due (*) Sacerdoti assistenti , due custodi , 
Infermieri , Secondini e Lavandaje , tutti più o meno 
affetti dal tifo costituzionale, ne morirono cinquanta- 
sei , de quali trentatre in acutezza di malattia , il 
restante da mali secondar) al tifo non giudicato . 

Vi sovviene già che al Lazzaretto di ordine vostro 
soppresso attesa la sua incredibile insalubrità fu sur- 
rogata la meno insalubre Chiesa de Riformati il dì 
i5. marzo 18 12. che durò in forma di ospedale lino 
li 26. giugno , cioè fino alla totale estinzione della 
costituzìon carceraria. 

In questo secondo spedale sopra cento e dodici ti- 
fi, de quali soltanto trentatre veramente gravi, e sefc- 
tantanove leggieri aventi la forma di febbri reumati- 
co - gastriche ma conservanti Y indole contagiosa , li 
morti furono undici . 

A lume della verità qui si deve riflettere che una 

* 

. (*) Non posso far a mono di tributare gii omaggi 
dovuti ai Sacerdote Muttoni che spontaneo rinchiu- 
sosi nel Lazzaretto vi adempì non solo gli ojjivj del 
proprio istituto , ma esercitò inoltre tutte le virtù del 
filantropo a sollievo di que' infelici , ad imitazione de' 
primitivi ministri della Chiesa con tanta dimenticanza 
di sè che incontrò la malattìa , di cui si riebbe ben- 
ché a grande stento , con esultanza generale . 
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pnrte di questi morti apparterrebbe piuttosto al Laz- 
zaretto , mentre un numero considerabile di cronici 
unitamente agli acuti furono di là portati ai Ri- 
formati . 

Si deve riflettere inoltre cb' essendo stata cura prin- 
cipale di Voi, di questa Commissione, e dell'Auto- 
rità Giudiziaria il tenere possibilmente disinfetta sin- 
golarmente la prigion di piazza come quella cb' è 
più insalubre, situata nel centro della città T e più 
necessaria al corso regolare delle processure Giudizia- 
rie, il medico delle carceri era incaricato di mandare 
con tutta la possibile fretta ai Riformati ognuno che 
minacciasse grave malattia sospetta . E talvolta avven- 
ne per combinazioni inevitabili, e non rare in pra- 
tica, che, sia per un processo violento del male, sia 
per l'avanzata età del malato, sia per occulte mine 
morboso , sia per la inclemenza della stagione ec. ta- 
luno ebbe a morire appena introdotto nell' ospedale 
de' Riformati. Fu men raro questo accidente tra que* 
poveri di città che affetti di tifo dopo di aver lan- 
guito tra gli orrori della miseria e la insalubrità delle 
loro abluzioni , vennero portati ai Riformati alcuni 
quasi agonizzanti . A me e a tutti i medici degli Spe- 
dali civili toccano con frequenza siffatti casi. 

Constandomi dalla osservazione che in quesU specie 
di malattie la massima morulità cade costantemente 
sulla età avanzata , e la minima sulla età giovanile , 
cavai la età media di quelli che morirono al Lazza- 
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retto e ai Riformati complessivamente . La età media 
risultatami è quella dei cinquantanni: si argomenti 
da ciò quanto grande sia stato il numero de' vecchi . 

Il tifo contagioso che regnò contemporaneamente a 
quello di Vicenza nel carcere di Schio, essendo stato 
una filiazione del contagio nostro ; avendo avuto co- 
muni le cause nocive, i sintomi , e la cura ; avendo 
richiamato le cure superiori della Commissione Di- 
partimentale di Sanità , e soprattutto avendo meritato 
i riflessi e finanche la visita personale vostra in qua- 
lità di Protomedico del Ministero, deve formar parte 
di questa storia . 

Siccome poi desso non offrì alcuna essenziale dif- 
ferenza , cos'i mi limiterò a darvi soltanto que' risul- 
tamenti che spettano alla necrologìa come li più me- 
ritevoli della vostra considerazione. Questi devono 
certamente suscitare un contrasto filosofico tra il vo- 
itro cuore ed il vostro spirito . La conoscenza che io 
ho della vostra filantropìa m' assicura che in tal con- 
trasto il cuore trionferà sullo spirito. 

Voi avrete presente alla memoria , come 1' avrà pre- 
sente l'ottimo Signor Cavaliere Barone Prefetto no- 
stro , e tanti altri , che tutti gli ordinari ne' quali arri- 
vavano le tabelle mediche di Schio , non vi potevate 
trattenere dall' esclamare contro V uso eccedente degli 
stimoli praticati da que' medici carcerarj , cioè decotti 
forti di china , buone dosi di canfora , di vino e si- 
mili . Finalmente nella inutilità dell' esclamazioui 



vi determinaste di andar colà , e mi feste l' onore di 
volermi a compagno . Strada facendo immaginai di 
proporvi un progetto da eseguirsi sopra li tifici di 
Schio . Benché io fossi intimamente convinto de miei 
principi , nuli. -instarne sopraffatto dalla seduzione della 
eloquenza dottrina franchezza vostra , e sapendo che 
il tifo fu in ogni tempo tra noi il cavallo di batta- 
glia , ad imitazione dei generali di armata ( paralello 
nè strano nè nuovo ) volea che finalmente si venisse 
ad un esperimento decisivo , ad un fatto campale . 
Quando fummo a Schio appunto al fuoco di quel 
signor Vice - Prefetto in attenzione de medici per pas- 
sar seco loro all' esame de malati io v' invitai ad ap- 
profittare della occasione per istituire colà un espe- 
rimento di confronto tra li due metodi curativi oppo- 
sti cioè stimolante e contro -stimolante , incaricando 
que' medici a trattare gì' infermi metà coli' uno e me- 
tà coli' altro. Voi non solo non avete accettato il prò* 
getto , ma deposto ogni risentimento contro que' me- 
dici , vi siete limitato a raccomandar loro di essere 
per 1' avvenire meno prodighi di stimoli . Ma le rac- 
comandazioni ebhero l'esito infelice dell'esclamazio- 
ni , mentre le mediche tabelle successive presentarono 
la continuazione degli stimolanti. Veniamo finalmente 
all'essenziale: qual fu il destino di quella cura, che 
si può dire veramente stimolante, giacché prescin- 
dendo dagli emetici e purganti nei primordj del ma- 
le, tutta si aggirava in decotto di china fatto sopra 
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un' oncia di corteccia , in mezza dramma di canfora , 
e in qualche dose di vino, da consumarsi in un gior- 
no ? Sopra cinquantasei attaccati di tifo , quarantadue 
grave, il restante leggiero, appena ne morirono cin- 
que : dissi appena perchè la morte di uno potrebbe 
rifondersi a colpa di altra malattìa complicata alla 
costituzionale. 

Signore, da quanto finora ho esposto voi vedete 
che la mortalità del Lazzaretto risulta di un ventiuno 
per cento all' incirca : quella dei Riformati è poco 
più del nove : e quella di Schio si limita all' otto . 
In conseguenza la mortalità complessiva sarà del se- 
dici per cento. 

Tale mortalità non sembrerà gran fatto sorpren- 
dente a chi voglia dare il dovuto compenso a varie 
circostanze aggravanti che si combinarono nella no- 
stra costituzione. Tali sono p. e, la ignorata indole 
contagiosa del morbo, che fece trascurare l' uso de' 
mezzi profilattici per un mese : quindi maggior pro- 
pagazione ed intensità del contagio : la naturale in- 
salubrità della plaga e fabbricato della Chiesa de Ri- 
formati, e molto più la insalubrità del Lazzaretto 
da voi altamente detestato : la età avanzata in gene- 
rale de malati : la contraria stagione che tra gli al- 
tri danni cagionò la scarsezza della biancherìa e co-, 
perline , articolo cotanto decisivo sull' esito particolar- 
mente di simili malattie . 

Ma per giudicare con ancora maggior fondamento 



se la indicala mortalità sia stata grande o discreti r 
passiamo di grazia a confrontarla con quella eh' ebbe 
il chiarissimo Professor Brera nella Clinica dell» 
R. Università di Padova , e finalmente con quella 
che voi medesimo aveste nella celebre Clinica mili- 
tare di Milano. 

Sui tifi contagiosi trattati nel 1809. 1810. il Pro- 
fessor di Padova si gloria , e a tutta ragione , di aver 
perduto un solo otto per cento, e nel 1810. 1811. 
poco più di un nove. 

Voi con esemplare ed in questo ippocratica inge- 
nuità avete pubblicato di aver perduto sui tifi conta- 
giosi curati nella Clinica militare dell' ospedal di S. 
Ambrogio nell' inverno del 1808. un venticinque per 
cento . 

Sia Voi sia il Brera siete troppo filosofi ed onesti 
per non dissimulare quanti avvantaggi godano li Pro- 
fessori di Clinica sopra li medici ordinar) degli ospe- 
dali , e quanto maggiori sopra un medico di Lazza- 
retto , e di un Lazzaretto pari al nostro. 

Un Professor di Clinica generalmente sceglie nelle 
sale comuni dell' ospedale que tali malati che crede 
più idonei a combinare ad un tempo colla istruzione 
anche il decoro della sua scuola. 

Inoltre se anche nell' ospedale il tifo regna epide- 
mico , egli levando i malati dal fomite contagioso e 
portandoli nelle camere della Clinica che per solito 
sono fornite di tutti i mezzi atti a rintuzzare la vi- 
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rulenza del contagio, trovasi alla felice condizione 
di un guerriero armato che deve combattere un ne- 
mico in parte disarmato . 

Al contrario il medico del Lazzaretto lungi dal 
scegliere i malati , era costretto accettare tutti quelli 
che gli si mandavano , e gli si mandavano sempre i 
più aggravati , e talora perfino all' estremo . La in- 
salubrità del locale , 1' affollamento degl* iufetti , la 
scarsezza degli assistenti , la inevitabile immondezza 
ed altre nocive circostanze costituiscono questo ultimo 
in una situazione diametralmente opposta a quella 
del primo. 

Un Professor poi di Clinica militare come siete 
Voi t a tutti questi vantaggi del Clinico civile aggiunge 
il massimo qual' è quello di medicare il fior della 
gioventù, feconda di naturali risorse. 

Io medico nell' ospedal civile li soldati della Ri- 
serva Dipartimentale, e posso giudicare della infinita 
differenza che passa tra la mortalità di uu ospedale 
militare, e di un ospedal civile. 

Se ad onta di tutto questo la vostra mortalità su- 
pera di Unto la nostra , donde mai avremo da ripe- 
tere la cagione della differenza? Forse dalla diatesi 
di stimolo che prevalse ne" vostri tifi come prevale 
in tutti , secondo la vostra dottrina ? Data questa dia- 
tesi la cura controslimolantc da Voi usata doveva ap- 
punto dare la minima mortalità essendo quella che 
esclusivamente con? iene . Altronde per la ragione na« 
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turalissima eh' è più facile il levare che il donare 
le forze , la mortalità de tifi a base stenica dev' es- 
sere minore di quella de' tifi a base astenica . Questa 
verità risulla particolarmente dalla pratica del Pro- 
fessor Brera , il quale ne' tifi iperstenici ebbe appena 
un tre per cento di morti , quando negl' ipostenie! 
ebbe un venti ed anche un venticinque . E poi se 
tntti i tifi sono a base di stimolo , come spiegherete 
la minor mortalità da noi avutasi nella nostra costi- 
tuzione tifica dove si usò una cura discretamente sti- 
molante , e la mortalità minima avutasi dai medici di 
Schio sotto una cura quasi affatto stimolante ? Andia- 
mo avanti : sopra dieci tifici del Lazzaretto per ordi- 
ne vostro furono fatti uno e più salassi : cinque ne 
morirono , e gli altri cinque guarirono dopo lunghis- 
sima convalescenza, quando giusta le voslre dottrine 
la convalescenza doveva essere brevissima . Anche il 
resto della medicatura di questi dieci fu sempre su- 
bordinata ai vostri principi nella qualità e nella do- 
se : anzi voi medesimo in un caso avete moderato la 
dose del tartaro stibiato prescritto dal medico del 
Lazzaretto . E* ben presumibile che la scelta de' sog- 
getti 1' avrete fatta cadere sopra qae' tali che vi sa- 
ranno sembrati idonei a sostenere nn trattamento cosi 
debilitante, per quindi far trionfare il vostro metodo. 
Mi ricordo essere stato del bel numero uno quel Sa- 
cerdote Sartori che forte per età e per costituzione , 
e dedito al vino per geuio vi si affezionò ancora più 
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in Lazzaretto calcolandolo il miglior preservativo del 
contagio. Secondo i vostri insegnamenti era questo 
il caso di una diatesi di stimolo , e perciò colla cura 
contro - stimolante si dovea ragionevolmente e solle-? 
citamente trionfare : ma invece il Sacerdote mori , e 
mori rapidamente. Se mai occupato in affari della 
più alta rilevanza Voi aveste dimenticato questo pic- 
colo aneddoto , mi pregio avvertirvi eh' esso è qui 
notorio, e registrato quanto dettagliatamente altret- 
tanto imparzialmente . 

Mi si domanderà ragione della differenza, che passa 
tra la mortalità del Lazzaretto , e quella de' Riformati 
e di Schio, posta la identità del morbo, delle cause 
e del trattamento? 

Ecco la utilità della distinzione fatta superiormente 
riguardo ai varj stadj che percorse la costiluzion car- 
cerale . Tra tutto il mese di novembre ed il princi- 
pio di dicembre si può fissare il primo stadio ossia 
principio della medesima : in tutto il dicembre sta 
il progresso : gennajo e lebbra jo presentano lo stato 
o colmo , giacché in questi due mesi appunto si ebbe 
il massimo numero di malati e morti ; con marzo co- 
mincia la declinazione che va saltuariameute a secon- 
da della saltuaria stagione a terminare in giugno. 

Ciò posto, e posto del pari che la durata del Laz- 
zaretto appunto abbraccia gli stadj di progresso e di 
stato, stadj sempre li più fatali, e molto più nel 
caso nostro pei concorso di certe circostanze nocive 



cV ebbero luogo singolarmente in que' due mesi, cioè 
il maggior freddo, affollamento, scarsezza di bian- 
cheria ed altre , si comprende facilmente il perchè 
la mortalità dei Lazzaretto sia stata superiore . A que- 
sta superiorità di morti in Lazzaretto non può negarsi 
che non abbia contribuito la sua piccola quota an- 
che il vostro esperimento colà eseguito sopra gli ac- 
cennati dieci malati. 

Quindi volendo per equità di riparto levare dalla 
partita mortuaria del Lazzaretto li cinque morti sotto 
il vostro trattamento, allora la mortalità del Lazza- 
retto dal ventiuno per cento si ridurrà al diecinovo. 

Ai Riformati toccò il lungo bensì , ma legittimo 
stadio della declinazione , e la diminuzione delle cir- 
costanze nocive : perciò la mortalità ivi si limitò al 
nove per cento . 

La mortalità minima di Schio dell' otto solo per 
cento io non pretendo doversi ripetere esclusivamente 
dalla cura più stimolante , ma piuttosto da un minor 
concorso di potenze morbose, e segnatamente dalla 
più pronta isolazione degl'infetti, e dagli ospedali 
più elevali, ventilati e per ogni titolo più salubri. 

Fatta la debita sottrazione dei cinque periti sotto 
il vostro metodo, e perciò messi alla vostra partita, 
trovo che la mortalità in generale, cioè di tutti e 
tre gli ospedali, Lazzaretto, Riformali e Schio presi 
complessivamente non oltrepassa il quindici per cento. 

Se questa mortalità sopracaricata da grandi disca- 
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pili, messa al confronto di quella della Clinica civile 
di Padova favorita da grandi avvantaggi, deve sem- 
brare discreta : se messa al confronto di quella della 
vostra Clinica militare avente ancora maggiori van- 
taggi comparisce piccola : messa finalmente al confron- 
to di quella che aveste nei dieci contro-stimolati del 
Lazzaretto io spero che sarà calcolata minima . 

ri 

I 

OSSERVAZIONI 
AN0TO3IIC0 - PATOLOGICHE 

Una prova della mia propensione a seguire V altrui 
buon esempio saranno le molte sezioni cadaveriche 
che ora vado a riportare. Voi siete stato il primo ad 
ordinarne alcune, e a presiedervi in Lazzaretto; noi 
le abbiamo continuate con tutta la possibile esattezza 
ed istancabilità . ' 

Devo confessarlo a vostra gloria pubblicamente: Voi 
avete predetto il rilievo della epatizzazione de' pol- 
moni : questa predizione si verificò con mia sorpresa: 
sorpresa in me necessaria perchè nelle varie sezioni 
sotto di me fattesi nella epidemia tifica del 1806. non 
avea portato la mia osservazione se non sul cervello 
e basso - ventre , dove i sintomi parevanmi indicare 
la sede del morbo. 

La epatizzazione detta anche carnificazione da altri , 
e indurimento dai meno moderni, che si riscontra 
nei polmoni, è per vostro giudizio effetto esclusivo 
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di precorsa infìamtuazione : quindi i tifi polmonie più 
o meno gravi: quindi necessità assoluta di salassi, e 
del metodo antiflogistico in tutta la sua estensione. 
Questo vostro giudizio mi riusci imbarazzante piuc- 
chè persuadente. Ad oggetto di rischiarare un po' me- 
glio le mie idee assai confuse sopra un tal punto mi 
abbandonai all' apertura cadaverica di tulli quelli che 
perirono al Lazzaretto ai Riformati e a S. Inagio du- 
rante la costituzione, qualunque ne fosse stata la 
malattia . 

Eccovi un compendio tanto della sintomatologia, 
quanto de' rilievi patologici de' singoli casi osservati- 
si sotto la mia sorveglianza, della cui autenticità pos- 
sono rispondere i bravi giovani medici Dal - Lago, 
De - Marchi e Piccoli a voi notissimi. 

* 

Sezioni Cadaveriche istituite al Lazzaretto 

i. Leonardi Carlo di anni 3o. in 5o. giornata di 
decubito in Lazzaretto mori da diarrea succedanea al 
tifo non giudicato. 

Questa diarrea fu per sei giorni trattala colla gom- 
mi-* gotta: il male si minorò, ma poi si riprodusse, 
ed indarno si ritornò all' uso della medesima : mori . 

Fatta 1' apertura del cadavere , nel basso - ventre si 
trovarono tutti que' visceri in istato naturale ; nel cer- 
vello non si rimarcò che una injezione ne' vasi san* 
guigni della pia meninge, della sostanza corticale» 
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ile' pimi coroidei , e poca acqua ne' ventricoli : non 
si osservò il torace . 

a. Giacobbe Matteo di anni 5o. in 9. giornata mori 
di tifo . Aperto il cranio si vide copia di linfa effusa 
tra la dura c la pia meninge, come pure in tutti i 
ventricoli : i vasi serpeggianti per la pia meninge tur- 
gidi e riboccanti. 

3. Righi Paolo di anni 25. in i5. giornata di ma- 
lattia contagiosa con attacco reumatico di petto morì . 
Gli furono fatti tre salassi e praticalo il tartaro sti- 
bialo sino alla dose di uno scrupolo al giorno. 

Fatta 1' apertura del torace si trovò nella destra 
cavità grande copia di siero giallognolo ed inodoro- 
so ; parimenti una esterna suppurazione anteriormente 
nella sostanza polmonare con superficiale perdita di 
parenchima e con estesa adesione della pleura quasi 
a tutto il lobo : ed in fine un indurimento si del de- 
stro, altresì del sinistro lobo. 

4. Pila Gabriele di anni 58. in 9. giornata di tifo, 
ne morì. Prima di trasferirsi al servizio del Lazza- 
retto essendo Secondino delle prigioni dicesi aver su- 
bito grave malattìa maligna. Caduto nella malat- 
tìa costituzionale in Lazzaretto , sulle prime prese dei 
purganti: in seconda giornata di decubito gli fu estrat- 
ta una libbra di sangue, in corso del male usò della 
limonea vegetabile e del tartaro alla dose di dodici 
grani in ventiquattr ore . - 

Aperto il torace si videro delle adesioni tra la pleu- 
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ra ed il polmone in varj punti-, aperto il cranio sì 
trovò copia di linfa e siero sparso tra la dura e pia 
meninge, come anco ne ventricoli del cervello nella 
guisa delle apoplessìe sierose, 

Sezioni cadaveriche 
istituite nalV Ospedale de Riformati 

5. De - Toni Bertan di anni 66. gibboso e con in- 
dizj di scabbia, peri fra la terza e la quarta gior- 
nata di decubito per tifo. 

Nella sezione si ritrovò: la pia meninge univer- 
salmente idropica : i ventricoli pieni zeppi tutti di 
siero ; copia di siero parimenti nella cavità del cra- 
nio. Nò il torace nè il venire basso somministrarono 
condizioni patologiche . 

6. Seralìu Luigi di anni ìo. di robusta costituzione 
affetto da discrasìa scorbutica successa alla dissecca- 
zione delia scabbia , dopo fatti i lavacri coli* acido 
solforico cominciò a febbricitare e a querelarsi di un 
dolore alla region della vescica orinarla- Prese pochi 
rimedj e Inutilmente, giacche morì dopo dieci gior- 
ni sotto la indicata forma morbosa. 

La superficie del cadavere tutta bruttata di ampie 
macchie e piagucce livide presentava l'aspetto di una 
scabbia esulcerata e scorbutica . La sezione della tc~ 
sta offrì una quantità di siero puriforme che sortiva 
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dalla cavità del cranio : i ventricoli del cervello tutti 
pieni di siero : la pia madre aderente alla dura ed 
abbeverata generalmente di siero. Nel torace si vide 
il lobo polmouale destro in massima parte epatizza- 
to, e in qualche punto suppurato: a questa condi- 
zione era pure il sinistro. Subito sotto il peritoneo 
uno spandiinento di siero che inondava tutti i visceri 
addominali. Il fegato era voluminosissimo e carnifi- 
cato ; la cistifellea ampia e piena di bile deusa : la 
milza di volume e durezza maggiore del naturale. 

7. Massari Giovanni di anni 65. di fisico gracili»* 
simo dopo una serie di patemi di animo deprimenti 
cadde in una debolezza estrema che terminò collo 
sviluppo di un tifo petecchiale che fiui colla morte 
in terza giornata d'ingresso nell'ospedale. 

Aperto il cranio, nella sua cavita v'era grandiisi- 
ma copia di siero: tra la dura e pia madre stravaso 
di siero -sanguigno. Il lobo destro e sinistro polmo- 
nale nella loro parte posteriore presentavano una in- 
cipiente epatizzazione. Tanto il fegato quanto la mil- 
za maggiori dell'ordinario: la cistifellea voluminosa 
e piena di una bile densa. 

8. Paon Francesco di anni a6. mediocremente ro- 
busto dopo il tifo non giudicato incontrò diarrea , 
tossicolamento, e marasmo che fini colla morte. 

Nel cadavere si vide effusione sierosa nella cavità 
del cranio, abbeverata di siero la pia madre, uno 
spandimento sieroso nei ventricoli laterali : il lobo 
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dostro polmonale in gran parte epatizzato od in qual- 
che punto suppurato: il sinistro integro, come tutto 
il resto sia nel torace sia nell' addome. 

<). Boari Francesco di anni fo. quanto basta roba- 
sto, dopo un corso regolare e progressivo in meglio 
di una malattia avente la forma di gastrica , trattata 
sempre col tartaro stibiato e coi purganti , (inalmen- 
te dopo il terzo giorno dei sintomi più violenti del 
tifo mori . 

Aperto il cranio si trovò copia di siero nella sua 
cavità, e nei ventricoli: nell' emisfero sinistro cere- 
brale tutti i vasi superficiali injettati di sangue: nel 
torace suggellazione sanguigna del lobo polmonale 
sinistro, e quantità di siero nel pericardio: in tutto 
il resto al naturale. 

10. Miotti Giuseppe detto Brao di anni 26. di tem- 
peramento sanguigno dopo violenta emottisi curata 
con replicati salassi e siero cmetizzato, mori in io. 
giornata di dotta malattia sempre acuta. 

L* autopsia cadaverica dimostrò imo stravaso siero- 
so nella cavità del cranio ed in tutti i ventricoli del 
cervello : il lobo destro polmonale in parte abbevera- 
to di linfa coagulabile ; il sinistro naturale : il bas- 
so -ventre offri un fegato morbosamente ingrandito 
e molto piìi la milza . 

11. Cocco Antonio di anni 2G. in apparenza forte , 
scabbioso, dopo subito il tifo al Lazzaretto, ed i la«- 
vacri di acido solforico si attaccò di febbre lenta 
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continua remittente. Sottomesso alla cura sudorifera 
ebbe qualche ricomparsa di scabbia; ma insistendo 
tuttavia la febbre in 3o. giornata di decubito morì 
di marasmo. 

Nella sezione si trovò in istato d' idrope la pia 
madre : floscezza della sostanza cerebrale tutta quanta : 
immenso stravaso acquoso nella cavità del cranio e 
nei ventricoli: nelle cavità del torace stravaso siero- 
so - sanguigno : adesione dei lobi colla pleura: ero- 
sione del lobo sinistro nella parte laterale , ed epa- 
tizzato universalmente: il lobo destro epatizzato sol- 
tinto nella sua metà posteriore : copia di siero san- 
guigno nel pericardio: fegato voluminoso, carnifica- 
to, adcrcute al diaframma, ed eroso alla parte che 
al diaframma corrisponde : omento ed intestini con- 
sunti, diafani. 

12. Bertelle Antonio di anni 55. di tempra atletica 
gran bevitore, lavanda jo di caserme militari mori in 
8. giornata di tifo dopo una larga emissione di san- 
gue e 1' uso del tartaro stibiato . 

La sezion del cadavere mostrò la pia meninge in- 
iettata generalmente di sangue con abbeverameli li 
sierosi; i ventricoli tutti ripieni di siero sanguino- 
lento : il lobo sinistro polmonalc tutto adeso alla pleu- 
ra , accresciuto enormemente di volume, epatizzato, 
e punteggiato di suppurazioni saniose: il pericardio 
pieno di acqua: il fegato ingrandito ed indurito. 

De' Bortoli Bartolommeo di anni 65. robusto. 
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dopo la disseccazion della scabbia in seguito dei la- 
vacri di acido solforico cominciò a gonfiarsi in una 
gamba , indi al capo : sotto il metodo sudorifero ad 
onta che sia in gran parte ricomparsa la scabbia ha 
dovuto soccombere. 

Nella sezione si trovò uno stravaso copioso di siero 
nella cavità del cranio: la pia madre idropica: i ven- 
tricoli pienissimi di acqua : un altro stravaso sieroso 
nella cavità toracica sinistra : adesione del lobo de- 
stro colla pleura costale corrispondente: principio di 
epalizzazione nel lobo sinistro: -il fegato e la milza 
ingranditi e carnificati. 

i4- Borro Gaetano di anni 35. di costituzione at- 
letica, bevitore insigne, addetto al servizio delle pri- 
gioni, mori in 8. giornata di tifo violento trattato 
secondo il solilo colla soluzione di tartaro dappri- 
ma , poi cogli eccitanti esterni ed interni . 

Il cadavere offri su tutta la superficie del dorso 
una ecchimosi : la pia meninge tutta abbeverata di 
siero e linfa: i ventricoli pieni di siero, come pure 
la cavità del cranio: il lobo destro polmouale ade- 
rente alla pleura costale, e congestione sanguigna flui- 
da nella parte posteriore del lobo istesso : il sinistro 
in istnto naturale come tutti li visceri della cavità ad- 
dominale. 

i5. Rizzotto Bartolommeo di anni mediocre- 
mente robusto, scabbioso e scorbutico da gran tem- 
po, sotto una diarrea colliquatila mori tabido. 
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òi trovò grande quantità di siero nella cavità del 
cranio, ne' vasi della pia madre, ed in tutti i ven- 
tricoli : la sostanza del cervello flacida e diminuita 
di volume: il lobo destro polmonale aderente alle 
coste: milza e fegato di colore sbiadito e flacidi: tali 
erano pure li visceri tulli addominali. 

16. Te va rotto Luigi di anni 4>- Secondino, cioè 
servente de prigionieri, di tempra adetica , superato, 
almeno apparentemente il tifo, mori di tetano. 

Fatta la sezione si trovò uno stravaso sieroso -san- 
guigno nella cavità del cranio ed in tutti li ventri- 
coli del cervello : adesione del lobo destro polmo- 
nale colla pleura costale : stravaso pur sieroso -sangui- 
gno nelle cavità toraciebe; la sostanza del lobo de- 
«tro abbeverata di sangue e cresciuta per conseguenza 
di volume : la sostanza del sinistro per metà in istato 
di perfetta epatizzazione , e di mole doppia del na- 
turale . 

1 7. Boneto Angelo di anni 85. peri di febnre len- 
ta senile. 

Sezione: stravaso immenso di siero nella cavità 
del cranio : ventricoli cerebrali inondati di siero : 
polmoni al naturale: milza ingrandita, floscia ed in- 
zuppata di sangue: fegato parimenti aumentato. 

ib*. Pauarotio Giovanni di anni 20. di gracilissima 
costituzione dopo una forte polmonia passò alla tisi 
ed alla morte. 

Aperto il cranio , ci offrì uno stravaso sieroso nella 
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cavila e ne' ventricoli : stravaso sieroso - sanguigno nel- 
le cavità toraciche : gran copia di siero nel pericar- 
dio : adesione del lobo destro polmonalc alle coste : 
ampia suppurazione e tubercoli nello stesso: milza vo- 
luminosa ed epatizzata: fegato naturale: versamento 
di acqua nella cavità del basso -ventre. 

19. Minuzzo Francesco di anni {8. di robusta co- 
stituzione primitiva, poi affetto di scorbutica discra- 
sia, mori finalmente con apparenti sintomi di tifo. 

Sezione: stravaso sieroso nella cavità del cranio, 
e ne' ventricoli: abbeveraraento sieroso -sanguigno del- 
la pia meninge : incipiente epatizzazione del lobo de- 
stro polmonalc: abbondante siero nel pericardio; fe- 
galo più voluminoso , e milza appassita . 

ao. Bretti Antonio di anni 3o. bastantemente ro- 
busto in 16. giornata di tifo mori: era della Guar- 
diola, avea presentato i sintomi di sopore, delirio, 
tremolìo , concidenza universale , faccia sublivida , 
occhi scintillanti. 

La superficie esterna del cadavere era tutu livida : 
la sezione scopri stravaso sieroso-sanguigno nella ca- 
vila del cranio e nei ventricoli : vasi rossi delle 
meningi tutti injettati enormemente: pericardio con- 
tenente copia di siero: niuna alterazion rimarche- 
vole ai polmoni: fegato e milza al naturale: vesci- 
chetta del fiele più ampia e piena di una bile 
picea. 

ai. Alberto Giovanni di anni 28. forte, mori in 
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3. giornata di encefalitidc dopo praticate inutilmente 
le sanguigne ed altri deprimenti . I 

Aperto il cranio , vastissima suppurazione di amen- 
due gli emisferi cerebrali nella loro parte anteriore 
e superiore -, stravaso di pretto sangue nella cavità 
del cranio: visceri del torace e dell'addome natura- 
lissimi . 

22. Gasparini Giuseppe di anni 28. dopo superato 
il tifo al l azzaretto mori di lenta tabe polmonale . 

Sezione : stravaso sanguigno nel seno longitudinale 
della dura madre: stravaso sieroso nella cavità del 
cranio e ne' ventricoli : ampio idrotorace : suppurazione 
del lobo destro polmonale aderente inoltre alle coste: 
fascia sanguigna ebe abbracciava la superficie del lobo 
sinistro e questo appassito : fegato e milza sbiaditi : 
omento di color nerastro. 

23. Miglioranza Francesco di anni 27. mori di lenta 
tabe polmonale. 

La ispezion cadaverica presentò stravaso sieroso nel- 
la cavità del cranio e nei ventricoli: idrotorace e ade- 
renze fortissime del lobo destro polmonale colla pleu- 
ra costale: vastissima suppurazione e tubercoli nel 
lobo istesso : incipiente suppurazione del lobo sini- 
stro: idrope del pericardio:' milza in qualche punto 
suppurata, e stravaso acquoso nei basso - ventre : fe- 
gato naturale. 

^4- Monaco Antonio di anni ^5. mediocremente 
robusto, evaso dal Ufo senza evacuazioni critiche, 
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sotto una lenta febbre essendogli nato un decubito di 
materia fredda anteriormente all' orecchia sinistra , 
mori . 

Sezione: stravaso sieroso nella cavità del cranio e 
ventricoli: copia di acqua versata nella cavità sinistra 
del petto ed epatizzazione del lobo polmonale sini- 
stro : congestione sanguigna del lobo destro : fegato 
ingrandito , di colore giallo -scuro, ed indurito ossia 
carnificato: cistifellea piena di una bile densa ed 
atra : milza aumentala al peso di tre libbre vicentine 
con un' appendice rotondeggiante della medesima na- 
tura attaccata al di lei lembo inferiore mediante al- 
cuni fili celluiosi. 

Sezioni cadaveriche istituite a 5. Biagio 

a 5. Dalla Costa , vecchio sessagenario incontrò il 
tifo in S. Biagio con febbre lenta , tossetta , lassezza 
universale e anoressia. Successe indi rapidamente estre- 
mo languore, sopore e delirio : morì in 4- giornata 
di decubito. 

Rilievi patologici : spandimcnto di siero nella ca- 
vità del cranio e nei ventricoli del cervello ; abbe- 
veramene) linfatico delle meningi: qualche traccia di 
carnificazione od epatizzazione nei polmoni special- 
mente nel destro j e copia eccedente di fluido acquo- 
so nel pericardio. 

2G. Spalliviero, sessagenario, bevitore e cachetico 
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prese il tifo in S. Biagio che insorse con febbre len • 
U tossetta tremore e concidenza universale, e finì* 
col delirio e letargo in pochissimi giorni. 

Rilievi patologici : evasione di siero alla testa come 
neir antecedente : più una vescichetta nerastra simile 
ad una idatide e contenente una sostanza albuminosa 
situata alla parte posteriore del cervelletto là dove 
principia la midolla spinale : polmoni in qualche 
luogo leggiermente epa lizzati : fegato indurito di mol- 
to , ed ingrandito . 

27. Folladore Lorenzo di anni 38. passò dal Laz- 
zaretto a S. Biagio convalescente di tifo, srabbioso 
e tossicoloso con qualche dispnea . Dietro alle bagna- 
ture aulipsoriche di acido solforico febbricitò con do- 
glie lancinanti al torace , aumento della tosse e della 
dispnea , e con tremore universale e vaneggiamento ; 
mori letargico in 11. giornata. 

Rilievi patologici: solite alterazioni alla testa: pleu- 
ra e polmoni adesi in quasi tutto Y ambito interno 
del torace : svasa mento sieroso nelle cavità del mede- 
simo : polmoni entrambi epati zza ti, ed il sinistro an- 
che ingrandito di volume: fegato e milza carnificati. 

28. Ersego di anni 2?.. tifico in Lazzaretto, infer- 
miccio scabbioso e tossicoloso in S. Biagio. Dopo i 
lavacri di acido solforico somma difficoltà di respiro, 
oppressione a tutto il torace, febbre acuta, vaneg- 
giamento e letargo: mori in 3. giornata. 

Rilievi patologici: fenomeni solili alla testa: poi- 
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mone destro epatizzato e molto ingrandito con ade* 
aioni e versamento di siero nella cavità toracica de- 
stra : polmone sinistro un po' epàtizzato, e adeso alla 
pleura: siero eccedente nel pericardio: indurimento 
e ingrandimento del fegato e della milza. 

29. Vanzetto di anni 3o. tifico della Guardiola coi 
sintomi di sopore , delirio , tremolio , concidenza uni- 
versale, faccia sublivida, occhi scintillanti, senza pe- 
rò vermi attacco di petto, mori in 12. giornata. 

Rilievi patologici: svasamento sieroso^anguigno nella 
cavità del cranio e nei ventricoli del cervello : i vasi 
del cervello , delle meningi e di tutte le parti molli 
ond'è coperto il cranio enormemente injettati : niuua 
alterazione rimari; he voie ai polmoni. 

30. Bonamin di anni 28. tifico in Lazzaretto , scab- 
bioso tossicoloso e leucoflemmatico in S. Biagio . Ag- 
gravossi dietro i lavacri di acido solforico, e morì 
di ubo polmonare dopo lungo decubito. 

Rilievi patologici : svasamento sieroso nella cavità 
del cranio e nei ventricoli del cervello con abbevera-' 
mento linfatico delle meningi: epatizzazione quasi 
universale di entrambi i polmoni , e aderenze forti dì 
questi e la pleura colla interna superficie del torace. 

31. Migliorini di anni 29. evaso dal Lazzaretto in- 
fermiccio e tossicoloso fu preso in S. Biagio da forte 
oppressione di petto con somma difficoltà di respiro 
e febbre lenta: morì in 7. giornata . 

Rilievi patologici: istessi fenomeni alla testa: pol- 
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moni epatizzati: il destro special mente più volumi- 
noso e seminato di tubercoli suppurati: picciola eva- 
sione di siero in entrambe le cavità del torace. 

3a. Tonini di anni 5o. tifico in Lazzaretto , e di 
là emerso tossicoloso con difficoltà di respiro, fu preso 
in S. Biagio da doglia laterale , da cui passò alla tabe 
polmonale ed alla morte dopo due musi di decubito. 

Rilievi patologici: fenomeni soliti alla testa: pol- 
mone destro parte epatizzato e parte scirroso esulce- 
rato: polmone sinistro indurito e molto ingrandito 
con adesione alla pleura. 

33. Turco, sessagenario, passò dai Riformati a S. 
Biagio leggiermente febbricitante , e tosto la sera 
del giorno istesso cadde in languore sopore e delirio : 
mori in terza di decubito. 

Rilievi patologici: spargimento di siero nella cavi- 
tà del cranio e dei ventricoli del cervello: meningi 
e vasi cerebrali iniettati: niente di morboso al petto. 

34* Oastaldon di anni a3. passò dal Lazzaretto a 
S. Biagio, infermiccio semiconsunto e tossicoloso, 
e morì di tabe polmonale dopo lungo decubito. .., 

Rilievi patologici: versamento di siero nella cavità 
del cranio e dei ventricoli del cervello : polmone de- 
stro totalmente distrutto con allagamento marcioso 
della cavità toracica corrispondente : sinistro in parte 
epatizzato e in parte adeso alla pleura.. . 

35. Lupi di anni a3. tifico in Lazzaretto , indi 
anasarebico : morì dopo .due mesi di decubi tq. , 
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Rilievi patologici : istessi fenomeni al cervello: nien- 
te ai polmoni di morboso: pericardio eccedentemente 
adacquato. 

Dove non si parla del trattamento curativo Voi do- 
vete sottointendere nei tifi il nostro cioè il trattamen- 
to misto già descritto-, nelle altre malattie poi quel 
trattamento clxe il comune de' Clinici ha creduto il 
più conveniente. 

Dall'esame complessivo di questi fatti , vi risulterà, 
o Signore, che i rilievi patologici più generali sono: i. 
gli stravasi sierosi nella maggior parte delle cavità , 
2. la epatizzazione de polmoni , la carnificazione 
del fegato e della milza. 

Io nou credo che Voi abbiale mai sostenuto essere 
gì' indicati stravasi effetti esclusivi di precorsa infiam- 
mazione , giacché si riscontrano ordinariamente in 
soggetti morti di malattie iposteniche, o tutto al più 
irritativo - iposteniche, come molte idropi, diarree, 
tabi ecc. 

Non essendo però cos'i della epatizzazione, che Voi 
giudicate qual effetto esclusivo d' infiammazione , per- 
mettete che io vi assoggetti alcuni dubbj che non mi 
lasciano tranquillo sopra siffatta opinione spacciatami 
altronde come assioma . 

I miei dubbj nascono dall' osservare: 
i. Che la epatizzazione dei polmoni, e la carnifi- 
cazione del fegato e milza furono riscontrate in vi- 
sceri , i quali per lo più non presentarono il minimo 
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sintonia di locale infiammazione . Diffatti quante epa- 
tizzazioni, quante carnificazioni non vi ho riportato 
nei rilievi patologici senza che le rispettive storie 
delle malattìe vi offrano indizj di polmonìa , di epa- 
titide, di splenitide? 

a. Che questa epatizzazione , e carnificazione si eb- 
be a riscontrare anche in soggetti morti per malattìe 
ipostenico- irritative. A questa classe appartengono i 
casi nostri tanto dipendenti da scabbia ripercossa , 
quanto da tifo non giudicato. Lo stesso direi della os- 
servazione di Auembruker , che trovò in alcuni mor- 
ti di nostalgìa i polmoni in parte indurati. 

Che se T autorità del gran Morgagni il quale ri- 
conosce gì* indurimenti del polmone come effetti ò? 
infiammazione, vi sembrasse favorire la vostra opi- 
nione , vi prego di avvertire che questo maestro pen- 
sa così relativamente alle malattìe sporadiche, ma 
non relativamente alle epidemiche e contagiose , Una 
febbre infiammatoria , die' egli , presenta nelT auto- 
psìa cadaverica la infiammazione dei visceri , sia ella 
benigna , sia maligna : avvi però questa differenza 
che se sarà stata benigna , il malato sarà guarita coi 
replicati salassi , quando all' opposto se sarà stata ma- 
ligna questi lo faranno peggiorare , e lo ammazzeran- 
no più presto . La cagione di tanta differenza su nell' 
associazione di un altro principio morboso primario. 
Questo principio consiste secondo lui nell' acrimonia 

della materia maligna, la quale esercita un'azione ir- 
5 
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rilativa sulla libra , che desta un' apparente infiam- 
mazione , la quale presto degenera in gaugreua . Indi 
soggiunge T esempio della epidemia maligna di Roano 
che ammazzava dentro pochi giorni . Quel famoso 
Collegio medico stabili che il corredo de sintomi in» 
fiammatorj fosse un effetto nou di vera diatesi flogi- 
stica , ma dell' azione irritante del principio conia-, 
gioso , e che in conseguenza la indicazione curati-» 
va dovesse essere quella della eliminazione dei ma- 
teriale morboso col mezzo dei blandi purgativi : co- 
me fu fatto utilmente . Conchiude finalmente col 
giudicare siffatti rilievi patologici anziché come ma- 
lattia , effetti piuttosto dell' occulto morbo prima- 
rio O , 

Fino a tanto adunque che tali osservazioni nii 
fanno riguardare il vostro assioma come un proble- 
ma , mi permettereste di subordinarvi una mia ipo- 
tesi sul proposito , sempre però con quella titubanza 
eh' esige la qualità misteriosa dell' argomento con- 
fessata da tutti , e adombrata sotto il notissimo Divir 
nani quid ? 

Tutti i pratici sanno che il polmone è soggetto ad 
insulti convulsivi, quali sono p. e. gli asmatici: si 
«a ancora che in qualche incontro tende questo vi- 
scere allo stato di paralisi, e perfino della catales- 
si f come ha rimarcato Thues&ink . Quindi è che sotto 

(*) Epistol. 63, paragr. a. 3. così pure episi. 4o. 
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tali stati morbosi possono benissimo effettuarsi nel 
medesimo delle congestioni sanguigne e linfatiche, e 
que' induramenti che si conoscono sotto il nome di 
epatizzazione , di carnificazione. Egli è di fatto che 
ne' cadaveri degli asmatici , ne' quali non si ebbe mai 
in vita il benché minimo indizio d' infiammazione 
polmonare, spesso a incontrano epatizzati ed indu- 
riti i polmoni, come s'incontrarono dietro a malattie 
irritative, giusta V altrui e nostra osservazione. 

Panni adunque non irragionevole che nel caso no- 
•tro gli stravasi e le congestioni possauo aversi in 
conto di metastasi linfatiche ossia della materia mor- 
bosa : metastasi che quando dalle forze vive dell' or-« 
ganismo viene determinata su parti esterne riesce sa- 
lutare ordinariamente , ma quando per mancanza di 
quelle viene determinata su qualche viscere interno, 
è fatale . 

Tra quelli che potrei citare a favore di tal opi- 
nione mi limiterò al solo Sarcone forse il più amo- 
revole in simile argomento ; (*) nel cavo del petto era 
raro che non si trovasse o minacciata o confermata 
qualche raccolta dì viziosi umori ec. Una copia di 
glutine che intonacava il djrso e la faccia del polmone 
ec» e manifestamente spingendolo in quella specie di 
necrosi ec. I vecchj furono più degli altri a questo 

(*) Sarcone Storia della epidemia sofferta in iVa- 
poli nel 1^64- Tom. a. pag. i5o. i5i. 
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vizio soggetti ec. Questo stesso fenomeno nacque an- 
cora dopo di esser corso il male con tutto il treno 
deli acuzie , e senza manifesta primaria labe del pol- 
mone: cosicché i disordini accennati non nascevano 
nel petto che in conseguenza, del male acuto e coli' or- 
dine di vera metastasi. 
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QUESTIONI DIVERSE 

JEque jucunda erit simplicitas dissenticntis f 
quatn comprobanti s auctoritas . 

Plin. Juu. L. II. 

Il tifo contagioso ha egli veramente diatesi iposte* 
nica o iperstenica, o non ha diatesi? Ecco uno dei 
tanti nodi Gordiani della medicina. 

Come osservò Tacito in Politica che potius alti ho- 
mines quam alii mores , cos'i osservo in medicina che 
variarono bensì li medici ma non variarono le con- 
troversie . Io trovo che si questionò sempre sulla 
natura sulle cause e sulla cura dell' epidemie mali- 
gne. Fortissime sono state le questioni agitate tra 
medici al tempo del Fracastoro sul proposito della 
febbre lenticolare o petecchiale regnante in Italia 
del i5*8. Chi la facea dipendere dall' ardore ed 
acrimonia degli umori , chi dalla pletora e soppres- 
sa traspirazione: chi per conseguenza vi applicava 
il trattamento alessifarmaco , e chi l'antiflogistico- 
Ai tempi di Sydenhaui si abusava in esse del me- 
todo riscaldante : egli sulle ruine di quello fabbri- 
cò il contrario con quelle modificazioni peraltro 
che sono il frutto della esperienza diretta da un 
criterio lino e giusto • I due partiti ad onta di que- 
sto hanno sussistito, giacche il nostro Ramazzine ci 
descrive che li suoi contemporanei parte fissarono la 
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tausa de' morbi epidemici maligni nella dissoluzione, 
e parte nella densità del sangue*, i primi li curavano 
con rimedj alcalini , colla china e coi tonici in ge- 
nere : i secondi col salasso coi purganti cogli acidi 
e simili . 

Neppure gli sforzi impiegati posteriormente dai Sar- 
cone, dagli Huxham , dai Pringle , dagli Hunter, 
dai Cera , e da una collana di osservatori classici ia 
tal materia valsero a sciogliere il gran problema . 
Dietro di questi però ebbero la superiorità i fautori 
della diatesi ipostenica comunemente detta nervosa , 
e prevalse quindi il trattamento corroborante. 

All' apparire della dottrina Browniana questo tratta- 
mento corroborante divenne incendiario , perebè ogni 
tifo si facea dipendere da astenia o diretta o indiretta . 

Sulla furia e sulla generalizzazione di questa pra- 
tica , da quel luogo medesimo die avea fatto nascere 
poco prima il Vulcano Browniano, quasi antidoto, 

* 

comparvero i>cr opera di Wrigbt, Brandretb e Currie 
le immersioni fredde qual prodigioso specifico del 
tifo . Di là passarono in Slesia e finalmente a Mila- 
no , dove il celebre Giannini le ridusse a principi 
filosofici , e Dio voglia che le riduca anche ad nti^ 
lità non dubbia . 

Dall' anno 1708. al 1806. avendo il tifo seguito 
gli stendardi della guerra nel Genovesato, nella Lom- 
bardia, nel Tirolo, nelle Provincie Venete ed in parte? 
della Germania , diede origine a moltissimi scritti , 
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ne quali si vede clie il inondo medico resta tuttora 
diviso sulla natura e sul metodo curativo del morbo- 
Voi dotato di uno spirito creatore intollerante del 
giogo della imitazione , non contento di disertare 
dalle bandiere Browniane sotto le quali avete mili- 
tato con valore , vi siete fatto capo del sistema 
del contro -stimolo , sistema se non del tutto nuovo , 
però clamoroso perchè contrario al dominante Bro- 
ivnianismo, al quale feste la prima dichiarazione di 
guerra colla vostra Storia della febbre epidemica di 
Genova nel 1799* 1800. 

Particolari combinazioni mi obbligarono a presen- 
tare al pubblico la relazione della epidemia contagio- 
sa che del 1806. dominò in questa città e provincia, 
nella quale presentai dei fatti che vieppiù confirmano 
su quel punto la dottrina Browniana , da me adottata 
ma però con quel modcrautisino «he è proprio degli 
uomini destinati a portare il giogo della imitazione. 
Pìon so se come imitatore io vi abbia destato le risa 
e la bile come gì' imitatori poeti la desiarono ad Ora- 
zio ; so bene che gii opposti principi m * costrinsero 
a lottare contro di Voi : lotta che sola servirà per me 
di trionfo. 

Io non voglio dubitare , o Signore , che la diatesi 
della febbre epidemica di Genova non sia stata real- 
mente infiammatoria e che il vostro trattamento an- 
tiflogistico non sia stato conscguentemente coronato 
da esito felice come avete scritto . E unto meno vo- 
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gl io dubitarne in quanto che tra le circostanze princi- 
pali di quella epidemia Voi annoverate i. die mas- 
simamente da principio si sono veduti attaccati molti 
uomini robusti, di buona età,, che nel vitto e ne' liquo- 
ri peccavano piuttosto per eccesso che per difetto : a. 
che durante il tempo della massima mancanza dei 
mezzi necessari al vitto , nelle strettezze del blocco 
si è veduto il minor numero di ammalati e di vitti- 
me: 3. ci te crebbe la malattìa cotanto col crescere 
del calore e delle sussistenze : 4* cne ^ e malattìe ri- 
coverate negli ospedali durante V epidemìa possono 
non essere state la epidemica , ma benissimo dipen- 
denti da altra causa e da quella appunto di miseria 
e di mancanza del necessario . (*) lo non pretenderò 
che prestiate fede alle mie osservazioni sulle cause 
debilitanti che prevalsero nella epidemia da me de- 
scrìtta del 1806., sebbene uno dei più insigni e leali 
medici filosofi viventi della Francia che ne fu testi- 
moniò oculare , e altronde impugnatore eroico del 
Rrownianismo risponda pubblicamente della verità 
delle mie osservazioni. Pretendo bensi che ab- 

biate la bontà di far un paralcllo tra le cause nocive 

w 

O fasori; Storia della Epid. di Genova ec. 

pag. 66. e segg. 

(**) Tìwuvenel: Mèlan^es d' Histoire Natur. ec. Afe- 
moircs sur Vaèrolog. ce- Toni. i. pag. 356. Paris 1806. 

Rien de plus àffirmatif (et de plus vrai J qua 
cette decisiou du D. Tlnene ec. 
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della vostra epidemìa , e quelle della recente eostitu- 
zion carcerale. Queste cause Voi medesimo le avete 
riconosciute sul fatto, qualunque poi sia la vostra 
opinione sulla loro maniera di agire. 

Se li vecchi abbattuti da miseria e patemi di animo 
ebe i primi qui manifestarono il tifo fauno il con- 
trapposto degli uomini robusti e di buona età che in 
Genova furono dapprincipio attaccati : se la miseria 
fa peccare piuttosto di difetto che di eccesso ne' li- 
quori i nostri carcerati in generale ed in particolare 
li vecchi primitivamente attaccati nella stanza detta 
la polizia che erano li più miserabili : se li carcerati 
non miserabili detenuti nelle Guardiole che usarono 
di ottimo cibo e di liquori forse in eccesso furono 
-gli ultimi attaccati: se qui la malattìa crebbe col 
crescere del freddo , e degradò col degradare del 
medesimo : se il contagio tifico si diffuse a preferen- 
za sopra le persone costituite nella miseria e nella 
mancanza del necessario , cause negative di stimoli , 
e come tali da voi escluse dalle cause della, epide- 
jnìa di Genova : se la vita inerte de' miei prigionieri 
è opposta agli eccessivi e laboriosi viaggi de vostri 
Cisalpini rifugiati: se adunque le cause morbose ch'eb- 
bero luogo nella mia costituzione carcerale sono dia- 
metralmente opposte a quelle ch' ebbero luogo nella 
vostra epidemìa Genovese, l'azione delle mie cause 
sarà. opposta all'azione delle vostre, e per conse- 
guenza la diatesi della mia malattìa sarà astenica 
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cioè opposta alla diatesi stenica che dominò nella 
malattia vostra . 

E la difficilissima diffusione del contagio all'ester- 
no, da qtial causa dovremo noi ripeterla? Forse da 
una indole straordinariamente benigna? No perchè 
moltissimi casi furono violenti é in fatti taluni mori- 
rono dentro la 9 . e perfino dentro la 7 . giornata; e 
perchè oltre le petecchie si vide anche la comparsa 
delle parotidi . Forse dalla particolare forza coercitiva 
delle misure sanitarie? No perchè furono quelle istes- 
se che si praticarono in tuttè le altre occasioni senza 
averne un esito così felice. E non la ripeteremo piut- 
tosto dalla dominante costituzion atmosferica che ap- 
punto per essere favorevole alla genesi delle malattie 
stellione dev'essere contraria allo sviluppo delle aste- 
niche? In realtà mai più vidi maggior numero di 
mali infiammatorj , e minor numero di maligni quan- 
to in tutto l'anno 1811. e 1812. almeno sino a tut- 
to luglio . 

Se per lo contrario la diatesi stenica favorisse Io 
sviluppo del contagio tifoide, 1. durante l'anno 181 1. 
« metà del 1812. doveano vedersi frequentissimi i 
tifi. 2. doveano vedersi più al di fuori che al di 
dentro delle carceri : 3. più presso i ricchi che pres- 
so 1 poveri: 4. introdotto il contagio nelle case de' 
ricchi dovea negl' individui della famiglia propagarsi 
più che in quelle de poveri, quando invece se fu 
portato nelle prime si limitò ad un solo, e por- 
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iato nelle seconde pochi o nessuno ne andò esente : 
la famiglia Tortosa , Cerato , Zaffin , Panizzoni r q 
Pozzo non soggiacquero a diffusione : quando al con- 
trario vidi nell' ospedale de' Hi formati lino cinque in- 
dividui componenti una sola famiglia tutti infetti di 
tifo petecchiale uniforme . 

E li patemi di animo proprj dei carcerati detti 
comunemente deprimenti hanno veramente agito de- 
primendo od altrimenti ? 

Non trovando sui cenni sparsi quà e là della vo- 
stra Dottrina quale azione venga a questi attribuita , 
mi uniformerò alla generale opinione mettendoli fra 
le potenze contro - stimolanti . 

Finalmente V affollamento de' prigionieri in locali 
non ventilati e non illuminati cioè quella più terri- 
bile condizione atta allo sviluppo di un contagio 
qualunque e specialmente di contagio tifico , secondo 
le vostre medesime espressioni (*) dovrà calcolarsi 
causa stimolante o contro - slimolante ? 

Siccome questa nou ebbe luogo tra le cause della 
epidemia di Genova , e siccome so che un tempo era 
per Voi l' ossigeno uno stimolante : e siccome so pure 
che la materia del traspirabile Voi F annoverate tra 
i contro - stimolanti , cosi Y atmosfera del carcere di 
piazza per Y affollamento , per la copia dell' esalazioni 
cutanee , per lo spoglio dell' ossigeno dovrò con tutti 

O Vedi processo verbale ec. 
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li fisici , e quel che più monta , con Voi istesso , cal- 
colarla una causa deprimente , o contro - stimolante . 

Che se per avventura Voi voleste attribuire alle 
succennate condizioni morbifiche le quali favorirono 

10 sviluppo del contagio tifico nella nostra prigione 
un'azione stimolante, il tifo che regnò in essa avreb- 
be dovuto presentire i sintomi infiammatorj o di sti- 
molo doppiamente più violenti di quelli che pre- 
sentarono le malattìe esterne , giacché sarebbe il pro- 
dotto e dell' azione stimolante delle condizioni mor- 
bifiche locali, e dell' azione pure stimolante da Voi 
fissata al contagio tifico. Quindi il tifo carcerale sa- 
rebbe stato una infiammazione altissima , e per con- 
seguenza avrebbe domandato moltissimi salassi . Ma 

11 fatto dimostrò il contrarlo , c la vostra istessa 
direzione ne dà la più luminosa prova. Voi solito 
nelle malattìe di slimolo ad arrivare perfino ai ven- 
ti salassi di libbra , qui non avete mai oltrepassato 
il terzo nei dieci tifici assoggettati al vostro metodo 
nel Lazzaretto. Io che son pur lontano dall' aver la 
taccia di sanguinario, nelle infiammazioni regnanti 
arrivai agli otto « dieci salassi con insolita frequen- 
za. Finalmente la utilità de' salassi nelle malattìe do- 
minanti all' esterno, ed il danno dei medesimi an- 
che praticati con parsimonia nei dieci tifici da Voi 
trattati, coufirmano 1' asserito fatto contrario. 

Dall' aver sostenuto che la diatesi del tifo carcerale 
or ora estinto, e molto più quella di varj altri qui 
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da me osservati affatto tra loro simili , sia stata ipo- 
stenica , non intendo di conchiudere che tale esclu- 
si vaine n te debba essere in tutti i tifi. La esperienza, 
F autorità, e la ragione mi allontanano dal fissare que- 
sta massima. La esperienza in fatti mi dimostrò, 
benché di rado, casi di tifo ipers tonico. Mi resterà 
impresso eternamente nella memoria e pià nel cuore 
quello dell'ottimo giovine chirurgo Pozzo. Egli ade- 
rendo alle mie premure si presto a ▼arie sezioni 
cadaveriche nel V ospedale de Riformati , nelle quali 
essendosi ferito le dita, ragionevolmente s innestò 
il contagio, che se gli sviluppò da lì a poco. Il 
morbo presentò la forma di una encefalinde . Il 
temperamento sanguigno, ia età giovanile, la vita 
assai laboriosa, qualche uso di bevande spiritose, il 
vitto nutriente, la stagion. calda incipiente, 1* abita- 
zione ventilatissima , mi fecero stabilire una diatesi 
di stimolo . La soluzione di tartaro replicata , due 
generosi salassi , moltissime passate di olio di ricino j 
ed altri purganti lenitivi, salvarono prontamente con 
mia ed universale soddisfazione il buonissimo ragazzo. 

Ma qualora anche la mia esperienza non me ne 
convincesse, io sono troppo giusto per non negare 
la dovuta fede a tanti insigni osservatori maggiori di 
ogni eccezione che videro e descrissero pestilenze, tifi 
ed ogni specie di mali contagiosi a diatesi stenica . 
Chi può resistere all' autorità dei Mertens, De Haen , 
Diemerbroechio , Pareo , Dennison , Chiooineaa , Mu- 
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ratori, Sidetiham, Valli ec. e per tutti Ruoti nella 
sua storia più volte lodata della epidemia di Genova? 
Alla stessa diatesi sembra che appartenessero le co- 
stituzioni descritte da Coirle Wright ec. come pure 
quella di Castano dal celebre Giannini. 

Quindi non si può non convenire nel secondo ca- 
rattere dimostrato ad evidenza dall' illustre Rubini 
che 1* azione de' miasmi coesiste egualmente colle due 
diatesi stenica ed astenica: (*) carattere traveduto pri- 
ma dall' Huxham (**). 

Ammessa questa verità restano conciliate le tante 
questioni agitate sulla diatesi non solo delV epide- 
mie maligne da Voi saggiamente chiamate la piccola 
peste di Europa, ma le altre tutte fatte sulla diatesi 
della peste di Levante, e sulla febbre gialla o peste 
dell'America occidentale. La verità istessa si applichi 
al va 'piolo al morbillo alla scarlattina . 

Signore, non già per confirmare un tanto assioma r 
ma per togliere possibilmente il popolare e forse an- 
che medico pregiudizio sulla inconvenienza dei sa- 
lassi nelle succennate malattie esantematiche, vi as- 
soggetto un aneddoto che fa al proposito. 

Nel iBxi. qui e nei paesi vicini regnò il morbillo- 
* • . • 

(*) Rubini: sulle febbri chiamate gialle e sui con- 
tagi in genere ec. pag. i4 J - 

(**) Iluxham: de febribus malign. cap. 8. 

] 
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ipersonico come tutte le altre malattie . Quasi con- 
temporaneamente ebbi a medicare due rispettabili Cit* 
Cadine V uua moglie di un Avvocato ( IVI u nari ), Y al- 
tra di un Medico ( Rossi ) tutti due tra li più ripu- 
tati del ceto rispettivo. Nella prima dopo una tura 
affatto debilitante e specialmente dopo la estrazione 
di oltre quarantasei oncie di sangue nacque una eru- 
zione morbillare delle più generose possibili eh' ebbe 
un corso ed un esito felicissimo . Nella seconda dopo 
parecchi giorni di un dolore fortissimo di gola , im- 
provvisamente si vide tutu la superfìcie coperta di 
un morbillo: da lì a poco la eruzione scomparve: 
colle polveri di Dover fu tentato di richiamarlo , ma 
destatesi delle nausee e la diarrea , insorsero le più 
minacciose ne vropaùe di petto e di testa .. Allora una 
pronta ed attivissima cura eccitante interna, combi- 
nata coi vescicanti, i senapismi, le frizioni, e simi- 
li, riprodusse Y esantema, e la ottima signora guarì. 
Eccovi il contagio islesso presentare nella prima un 
morbillo iperstenico, e nell' altra un morbillo ipo~ 
stenico . 

Risultando quindi per legittimo corollario che i 
contagi, non costituiscono diatesi , ma unicamente 
impartiscono la forma , non so come Voi , signor Pro- 
fessore, possiate ancora sostenere la massima che ogni 
contagio eserciti un' azione stimolante. Ma prescin- 
diamo anche per un poco dal dare tutto il dovuto 
valore a sì convincenti argomenti, di grazia su di 
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che fondate Fazione stimolante del contagio tifoide? 
Sulla sua essenza? No, perchè questa finora deluse 
tutte le indagini dei Fisici e dei Chimici. Sulla sin* 
tomatologia ? No, perchè se tutti gli altri la calcolano 
fallace, Voi la trascurate come fallacissima. Sali' affi- 
nità del contagio colle cause stimolanti anziché colle 
contro - stimolanti? No, perchè anche nella massima 
dimostrata della coesistenza del contagio in ognuna 
delle diatesi , io potrei convincervi della più frequen* 
te coesistenza del contagio colla diatesi astenica che 
colla opposta . In fine sulla maggiore utilità della 
y .jura stimolante a confronto della contro - stimolante ? 
No , perchè la utilità della cura è sempre difendente 
dalla varia qualità della diatesi. 

Se il e ntagio tifico non agisce nè stimolando ne 
contro - stimolando perchè non costituisce diatesi, in 
qual maniera egli adunque agirà ? 

E* noto a tutti e notissimo a Voi che la differenza 
che passa tra le potenze irritative e le stimolanti o 
contro-stimolanti si è che le prime esercitano un'azia-t 
ne locale da cui formasi anche una locale affezione , 
e che la universalità dell' organismo non ne risente 
che per irradiazione, quando le stimolanti o contro- 
stimolanti agiscono egualmente sulla universalità sen- 
za lasciare comunemente traccia alcuna della loro 
azione locale. U calore atmosferico p. e. nella pri- 
mavera mette in movimento la vitalità de vegetabili 
e ravviva quella degli animali intorpiditi; il freddo 
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continuato opera sopra questi medesimi esseri un ef- 
fetto diametralmente opposto : ma nè il calore nò il 
freddo lasciano generalmente indizj sensibili di loro 
azione sopra alcun organo in particolare. Eccovi nel 
primo caso 1' esempio di una potenza stimolante, e 
nel secondo quello di una contro -stimolante . A dif- 
ferenza, un contagio, p. e. il vajuoloso altera le fun- 
zioni del sistema gastrico cagionando nausea vomito 
dispepsia ec. Il morbillare attacca la membrana pi- 
tuitaria suscitando i sintomi della corizza ec. Lo scar- 
lattinoso occupa le fauci , le tonsille , il palato molle 
inducendo un'angina ec. In fine ognuno di questi 
contagi cagiona un' affezione locale , benché la loca- 
lità sia diversa secondo la diversa azione irritante 
elettiva che possedè. 

Questa azione irritativa compete al contagio tifico 
non solo per la esclusione delle altre due stimolante 
e contro - stimolante , ma anche per la qualità degli 
effetti sensibili che produce , i quali sono meramente 
irritativi. Tutù li buoni pratici conobbero in fatto 
questa verità , giacché tutti nel primordio del tifo 
usarono di una cura locale come V emetico se il con- 
tagio diede segni d' irritazione sullo stomaco , e i 
diaforetici se altri segni indicarono irritato il sistema 
cutaneo. 

Io vedo che Voi come sostenitore delle due diatesi 
esclusivamente siete in necessità di muovere le più 
forti obbiezioni alla contraria teoria della irritazione. 
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Ma i Guani i Rubini i Tomasini i Fanzago e qualche 
altro che in Padova saprà far anche questa parte del 
Bondioli , saranno in grado di rispondervi assai me- 
glio di me . 

Siccome però tra le unte obbiezioni vostre nna 
dev' essere quella che riguarda Y azione de' rimedj in 
generale, così in quella parte che spetta ai rimedj 
•oliti usarsi nei tifo mi trovo in dovere di presen- 
tarvi alcuni dubbj sulla facoltà nuova che loro attri- 
buite contraria affatto a quella comunemente attribuite 
per secoli e secoli di osservazione. 

Cominciando dal tartaro slittiate che è il vostro 
favorito Diate* intetro o misuratore della diatesi , ha 
egli veramente una facoltà contro - stimolante ? Nelle 
infiammazioni in genere e nelle polmonìe in parti* 
colare voi usate quella quantità di tartaro e di sa- 
lassi a cui non arriva mai il comune dei medici che 
pur 1© guarisce per lo meno egualmente. Se questa 
rimedio avesse tutta la forza contro - stimolante che 
gli concedete perchè non vi risparmia un gran nu- 
mero di salassi ? Quante volte non riesce di guarire 
idropi riconosciute asteniche col replicato uso del 
tartaro e del cremor di tarlar© ? Perchè mai si vede 
come spessissimo mi è accaduto di vedere, che in 
malattìe della più alta diatesi una piccola dose dì 
tartaro stibiato agisce eccessivamente per vomito e 
per secesso ; e per lo contrario in malattìe di bassis- 
sima diatesi lo si vede sopportato anche a dosi mng- 
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gìori? Perchè mai si osserva con frequenza che in 
principio di malattìa stenica il tartaro agisce con for- 
za , e che in progresso della malattìa istessa dandolo 
« dose giornalmente aumentata non solo non continua 
ad agire egualmente , ma arriva perfino a non dare il 
minimo indizio di azione, ad onta che la diatesi sus- 
sista , e si dehba ricorrere ai salassi per diminuirla? 
Qualora egli agisse soltanto con forza contro - stimo- 
lante non sarebbe egli indifferente per 1' effetto il 
sostituirvi qualunque altro rimedio di questa catego- 
rìa poco più poco meno? Io invito la ingenuità dei 
clinici e la vostra istessa , o Signore, a rispondermi 
•e p. e. in una febbre biliosa dando la digitale, 
l'acqua di lauro * ceraso , l'acido prussico ec. si ot- 
tengano que' medesimi vantaggi che si ottengono dal 
tartaro stibiato? 

Cosa dirò dell' azione contro - stimolante dei pur^ 
ganti? Fino a tanto che il purgare in principio di 
malattìa acuta riesce o dannoso o inutile, e a ma- 
lattìa avanzata riesce vantaggioso-, fino a tanto che 
i purganti mostrano nn' azione elettiva sul sistemi 
gastro - enterico : sino a tanto che nei casi di raccol- 
te saburrali coli' eliminarle anzicchè abbassare innal- 
zano le forze del malato, non potrò io dubitarne? 
In fatti se agissero contro - stimolando , sul principio 
delle pneumonitidi p. e. non dovrebbero abbassare la 
diatesi, far minorare il numero de salassi e dare li 
minima mortalità, effetti ai quali si oppongono i ri- 
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tulumenti delle vostre cliniche? Non dovrebbero essi 
convenire meno a inalatila avanzata che a malattìa 
incipiente, al che si oppone la pratica di tutti li 
medici antichi e moderni imparziali? 

Il chermes è parimenti un contro - stimolante ; non 
è egli vero ? Li suoi effetti ordiuarj secondo la co- 
mune osservazione , sono , qualche nausea e talora 
vomito, qualche turba intestinale e talora lubricità, 
spesso sudore, aumento di orina e di espettorazione. 
Di grazia questi effetti si osservano sempre ed esclusi- 
vamente nella diatesi astenica? Mi appello ai Clini- 
ci imparziali, se il chermes somministrato in princi- 
pio di polmonìa anziché calmare non inasprisca in- 
vece i sintomi polmouici? 

Un esempio di questa fatta ebbi qui ad osservare 
ultimamente in un illustre cittadino soggetto facilmen- 
te alle pneumonitidi ( Sale Vincenzo ) , e di questa 
osservazione fu a parte il signor Professor Brera . Egli 
nel primo stadio della polmonìa non solo non tollerò 
una piccola doso di chermes, ma ne ritrasse del disca- 
pito per cui lo sospesi : questo istesso rimedio dato nel 
terzo stadio, cioè a diatesi abbassata , agevolò ed ac- 
crebbe la critica espettorazione. 

Attribuirete mai tanta diversità di risultamenti al 
mio naturale e professato raoderantismo come quello 
che mi abbia trattenuto dall' usare del rimedio a dosi 
ardite? Io posso citarvi tcstimonj irrefregabili di aver- 
lo somministrato sino a cento e cinquanta grani in 1+ 



Digitized by Googl 



85 

ore, tra gli altri in uno attaccato da ischiade, e di non 
avervi riscontrato un vero contro-stimolo , come nem- 
meno uno specifico di tal malattìa. 

Cosa direte se tanto il chermes , quanto il tartaro 
slibiato, e Y etiope antimoniale portati da me grada- 
tamente a grandi dosi, e questo ultimo a dosi inau* 
dite , o non produssero effetti sensibili , o se ne pro- 
dussero, furono nella qualità e nel grado quei me- 
desimi che vidi prodotti nei primi giorni della pio- 
cola dose ? Mi resteranno eternamente impressi duo 
casi. In due uomini affetti da reumataglìe veneree 
croniche in istato di abbattimento conseguente delle 
lunghe sofferenze e medicature, portai l'etiope anti- 
moniale alla dose di otto dramme al giorno e per 
alcuni giorni anche di seguito, di maniera che colla 
loro traspirazione annerivano la biancherìa. Gli ef- 
fetti sensibili furono a un dippresso gli stessi dei pri- 
mi giorni , e la utilità riguardo al male o nulla o mi- 
nima. Quanto contro-stimolo non dovea attendermi? 

Questo fenomeno piuttosto che all'azione contro-sti- 
molante degli antimoniali non dovrebbe ripetersi dall' 
abitudine che rende la fibra vivente inetta a sentire 
e reagire contro 1' agente applicatole ? Da questa istes* 
sa abitudine non dovrà egualmente ripetersi la inno- 
cuità dei veleni che a larga màno dai fautori del 
contro - Stimolo vengono ordinati? Neil' adottare que- 
sta spiegazione io intendo non solo di abbracciare il 
partito più ragionevole j ma anche il più favorevolé 
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ad essi calcolando di difenderli dai Catoni odierni 
i -quali non cesseranno di attribuire la suddetta inno- 
cuità ad uno stato di apatia, ad una paralisi del 
ventricolo indotta dalla deleteria natura e quantità 
dei rimedj veneficio pericolosi. Indarno questi bravi 
sperimentatori porteranno in loro difesa dei successi 
fortunati, mentre pochi fuor di me, vorranno cre- 
derli, oppure ancbe credendoli, sapranno con aria 
di verità, darne il merito esclusivamente a quella 
provida disposizione dell'organismo che lo costituisce 
atto ad elidere e cancellare le offese dell' esterne ed 
interne potenze nocive. Ella è quest'attitudine che 
preserva ognidì l'uomo dalla mortifera ed inevitabile 
azione" di un freddo estinguitorir-fcdi un caldo in- 
cendiario: attitvdinc che sotto varie denominazioni, 
ma generalmente sotto quello di forze medicatrici 
della natura fu riconosciuta e venerata da tutti i me- 
dici pei sentimento di gratitudine dovutale come au- 
trice se non di lutti, al certo dei più grandi por- 
tenti dell' arte salutare , 

E gli acidi contro - stimolano ? Veramente " azione 
fisico - chimica degli acidi , secondo la comune opi- 
nione appoggiata ai fatti , sembra essere quella d' in- 
crespare il solido e correggere alcune degenerazioni, 
o decomposizioni dei fluidi. Se giusta i principi del 
contro - stimolo l' increspamento della fibra è un cr i- 
terio della diatesi «tenica, e lo si cura coi contro-sti- 
molanti : se nelle inalarne di genio settico sempre 
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accompagnate da rilasciamento del solido e da pro- 
scioglimento del fluido, come lo scorbuto, diarree 
colliquative , sudori profusi e simili, gli acidi cor- 
rugando quelli e correggendo questi ne sono i ri- 
medj approvati dalle scuole mediche le più opposte, 
perchè di fatto impediscono e tolgono siffatte mor- 
bose condizioni, chi mai potrà condannarmi se agli 
acidi io dubiterò di concedere la pretesa facoltà con- 
tro - stimolante ? 

Quanto ai vescicanti, se io intraprendessi di so- 
stenere la loro azione irritativa a carico della con- 
tro - stimolante , perderei il tempo come si perde a 
sostenere un assioma patente da se stesso. 

Voi limitate V azione eccitante ad alcune specie di 

• >•...--* *• * . 

china. Io non so quale sia la specie che non Y ab-» 
bia , Di tutte le specie che adoperai , nessuna n era 
mancante dal più al meno, avendo sempre vinto le 
periodiche anche perniciose il che forma la pietra del 
paragone. 

Nel decorso di questa relazione si è fatto parola 
più volte della scabbia . EL come non parlare di una 
malattia endemica dei prigionieri e di tutti gli affol- 
lamenti di persone in luoghi rinchiusi ed improprj? 
Di una malattia Lutane a la cui soppressioue o a ni fi- 

■ 

siale o accidentale cagiona sintomi tanto analoghi a 
quelli del tifo come sovente osservai nell' ospedal ci- 
vile, e come fu osservato nella ultima costituzion 
carcerale ? Di una malattìa che se svanita destò i sin- 
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tomi del tifo, ricomparsa servì a dissiparli a col^o 
d' occhio e completamente a preferenza di ogni altra 
crisi? Di una malattia che predomina in inverno e 
minora in estate, e che finalmente riconosce favore- 
voli al suo sviluppo quelle stesse cause all' incirca 
che riconosce il tifo, cioè freddo, aria stagnante, im- 
mondezza, vitto depravato o scarso, inerzia, ed af- 
follamento ? Di una malattia che può coesistere con 
qualunque diatesi? 

Da questa analogia fra i due contagi, e dalla osserva- 
zione de' fatti riportati dagli scrittori di epidemìe 
maligne sembra risultare che la scabbia sotto tali cir- 
costanze abbia a considerarsi qual' eruzione critica, e 
quindi trattarsi con medicature proprie ed universali» 

Tra gli esempj basterà citarvi quelli di Ramaz- 
zini di Huxham e di Sarcone. Il primo vide sus- 
seguita^ alla epidemìa del 1691. la vera scabbia: 
T altro rimarcò con frequenza siffatta malattìa in 
declinare della febbre petecchiale e migliare che re- 
gnò nella marinercsca e nel popolo dei 1735. come 
pure in quella del 1 744- B Sarcone finalmente par- 
lando delle giudicazioni , dice : si produsse nella con- 
•valescenza una specie di scabbia , ed altre volte la. 
scabbia vera. Egli corrobora tale osservazione coli' au- 
torità de colleghi Chartier, Perris, e del gran Cotu- 
gho. Aggiungerò, che nelle varie epidemìe tifiche 
delle carceri che io vidi, frequente fu l'apparizione 
della scabbia in esito di malattia, e frequentissima 
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poi ella fu in questa occasione , nella quale accadde 
un aneddoto troppo interessante e decisivo al mio 
assunto per non doverlo omettere. 

Vi è noto che d'ordine vostro gli scabbiosi ch« 
erano moltissimi nel carcere di S. Biagio reduci e 
convalescenti dal . sofferto tifo nel Lazzaretto furono 
assoggettati al lavacro generale di acido solforico da 
Voi sperimentato il più sicuro il più pronto il più 
innocuo ed il più economico speciGco della scabbia. 
Siccome la stagione era ancor fredda si cercò che il 
lavacro e la stanza a questo destinata fossero intie- 
piditi in guisa che durante la operazione que* infelici 
non avessero a risentir danno dalle in j urie della Ma- 
gione . Da questa cura si ottenne 1' intento di mon- 
darli dalla scabbia. Ma che? I più fortunali furono 
quelli che presto recidivarono nella scabbia. Di quelli 
poi che non recidivarono, o tardarono a recidivare, chi 
incontrava una lenta febbre coi sintomi del tifo , chi 
una tabe polmonare , chi l'anasarca , l' idro-torace , chi 
la diarrea colliquativa , chi la discrasia scorbutica ec. 
Questo inconveniente notorio a tutti allarmò non po- 
co . Feci sospendere i lavacri , e colla intelligenza 
del signor Gavalier Prefetto ho fatto riunire tutti gli 
scabbiosi di ogni carcere in due stanze separate, e 
li assoggettai ad un trattamento interno antiscabbioso . 
Questo trattamento che io soglio chiamare metodo su- 
dorifero dall' effetto costante che produce sotto qual- 
siasi stagione , consiste in una leggiera dose di eiiop» 
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antimoniale accompagnata da un decotto di guajaco 
che si prende mattina e sera. 

Devo far riflettere che qualunque forma presen- 
tasse la malattìa se con questo metodo sudorifero si 
arrivava a riprodurre la scabbia come accadeva ge- 
neralmente , presto o tardi se ne otteneva la guari- 
gione radicale , tranne qualche caso in cui la scabbia 
ricomparsa refrattaria alla cura interna, come affe- 
zione locale si vinceva coi rimedj soliti esterni sol- 
forosi. Sessanta sette furono gli scabbiosi che subi- 
rono il lavacro di acido solforico: quattro al certo 
morirono, giacché sono registrati nelle osservazioni 
anotomico - patologiche . lo non so se ve ne sieno 
morti aUri: so bene che questi quattro formano par- 
te della nostra mortalità generale essendo compresi 
tra quelli che perirono di malattia secondaria a tifo 
non giudicato. 

Il numero poi totale di scabbiosi trattati col pre- 
detto metodo sudorifero sia in S. Biagio , sia nel car- 
cere di piazza , sia ai Riformati oltrepassa li due- 
cento. Sul loro esito felice invoco la testimonianza 
de medici e di unti altri essendo la cosa notoria . 

Io non intendo, o signore, di conchiudere da que- 
sto che al vostro metodo esclusivamente debba attri- 
buirsi un così sinistro risultamenlo . Lo stato infer- 
miccio di alcuni e le in j urie della stagion fredda e 
del locale freddo-umido in cui venne eseguito F espe- 
rimento , sono cause nocive alle quali do grandissi- 
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mo peso . Io intendo solo di provare anche con que- 
sto fatto che alcune scabbie non sono malattìe locali, 
ma* universali ; distinzione quanto vecchia altrettanto 
trascurata , e cagione quindi di terribili conseguen- 
ze. Ippocrate nel lib. 5. degli epid. parla di un 
Ateniese che pruriginoso in tulio il corpo e scabro 
quasi un lebbroso non trovando cosa che lo giovi si 
trasferì ai bagni caldi ( secondo Marziano solforati ) 
di Melo dove si liberò bensì del prurito e della 
scabbia, ma fatto idropico ne morì ec. Raraazzini 
assicura che la scabbia popolare osserva usi nella co- 
stituzione epid. del 1691. se veniva guarita colla cu- 
ra topica cagionava delle malattìe e segnatamente una 
lenta febbre di genio malignante ; cum parva febre 
quae malìgnitatis speciem aliquam praeferret : e che 
quelle non cedevano se non colla ricomparsa della 
scabbia. Tra gli altri ne parlano ino oltre espressa- 
mente Ballon io e Morgagni. 

Io son di avviso che se i medici di armata e 
delle prigioni insalubri volessero e potessero trat- 
tare siffatta malattìa su tali principi cioè isolando 
rigorosamente gli scabbiosi in luoghi sani e proprj, 
• colà assoggettarli ad una cura specifica interna , non 
solo si otterrebbe il grandissimo vantaggio della di- 
minuzione ed estinzione di questa schiffosa e predo- 
minante malattìa, ma si arriverebbe per avventura a 
togliere una tra le cause più influenti allo sviluppo 
delle epidemìe tifiche. 
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Voi dite, che ogniqualvolta cosiffatta materia (& 
contagio J è ricevuta nel sistema sotto le opportune 
condizioni ed ha incominciato ad agire producendo la 
febbre , questa percorre un periodo , periodo talmente 
attaccato alla essenza della febbre che non è assoluta- 
mente nel potere della medicina distruggerlo od in- 
terromperlo . (*) 

Che il contagio tifico passato ad interessare la co- 
stituzione generale della macchina debba correre que- 
sto periodo che non può nè distruggersi nè troncarsi 
dall' arte, io non ne dubito. 

Ma non è così del contagio istesso quando trovasi 
iu istato di esercitare un' azione locale , sia questa 
sul sistema g««tro - enterico sia sai • dermoideo . 

Il collega Dottor De - Marchi e V altro Dottor Dal- 
Lago ebbero ad osservare de' malati ne' quali li sin- 
tomi più pronunciali dell' azione contagiosa locale , 
ossia del tifo incipiente vennero troncati coli' uso sin- 
golarmente degli emetici . Io stesso conGrmai tale os- 
vervazione in varie costituzioni, e specialmante in 
quella del 1806. che non si limitò endemica alle 
carceri , ma si diffuse epidemica per la città e pro- 
vincia . Mi soviene tra gli altri il caso di un nostro 
colto cittadino signor Luigi Franzoja che in quella 
epoca veramente terribile presentava tutu i segnali 

(*) Storia ilella epid. di Genova pag. 34* 
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del tifo incipiente, cioè nausee, ambascie, dolor gra- 
vativo di testa, irrequietezze generali, veglie, alter- 
native di freddo e di caldo, abbattimento fisico e 
morale ec. e che sotto la ripetuta azione degli eme- 
tici ne restò prontamente liberato. Altronde sappiamo 
che questa osservazione è comune ; chiunque , dice un 
illustre clinico italiano, ha percorso i fasti della me- 
dicina avrà letto storie numerose di malattìe di tal 
classe troncate sul loro nascere , o per dir meglio , 
prevenute col mezzo di tali ajuti . ( ) 

Il prevenire il tifo con tali rimedj dovremo attri- 
buirlo ad un' azione specifica dei medesimi ? No cer- 
tamente , e perchè uno specifico del contagio tifico 
tuttora si desidera: e perchè Voi bandite capitalmen- 
te dalla medicina perfino la idea degli specifici . Do- 
vremo attribuirlo ad un' azione stimolante ad essi ine- 
rente? No, perchè tutti questi emetici e sudoriferi 
sono da Voi dotati invece di una facoltà contro - sti- 
molante. Dovremo attribuirlo a questa facoltà con- 
tro - stimolante? No , e perchè la ragione e la pratica 
ancora non la riconosce abbastanza dimostrata : e per- 
chè nè Voi, nè i vostri illustri seguaci coli' acqua di 
lauro- ceraso, coli' accido prussico e con tanti altri 
contro - stimolanti eroici , e nemmeno colle cacciate 
di saugue hanno mai troncato un tifo. Non doven- 
dosi attribuire questo effetto nè ad un azione speci-» 



(*) Rubini: sulle febbri gialle ec pag. n5, 
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fica , uè slimolante , nè contro - stimolante , non do* 
▼ remo necessariamente attribuirla alla dimostrata loro 
azione eliminante? Una tale opinione acquista mag- 
gior forza dal considerare che ogni tifo si giudica, 
soltanto col mezzo di evacuazioni, e che nelle ma- 
terie evacuate esiste immutato il principio tifico per- 
chè conserva la sua indole contagiosa . Diffatti la sto- 
ria della medicina e la giornaliera osservazione of- 
frono con troppa frequenza esempj di tifo preso dalle 
esalazioni degli escrementi, dai sudori ec. come con 
altrettanta frequenza fu visto propagarsi il contagio 
della dissenterìa del campo a colpa dell' evacuazioni 
de' dissenterici: malattìa se non identica, almeno 
moltissimo analoga al tifo. Inoltre io sono di avviso 
che anche le congestioni che si vedono succedere 
in malattìa come le parotidi , le gangreuc , od altri 
decubiti su varj punti della persona, del pari che 
quelle che si riscontrano nei cadaveri, come gli stra- 
vasi nelle cavità , le epatizzazioni de* polmoni , le 
carnificazioni del fegato e della milza, ritengano una 
indole contagiosa . Gli esempj di contagio preso da 
quelli che frugarono ne' cadaveri de' pesti ferali sem- 
brano confirme del mio sospetto . Nè il solo contagio 
pestilenziale come più attivo, ma anche il tifico pre- 
senta simili esempj ; tal' è stato quello del giovine 
Stegagnoni (*) incisore di anotomia in Padova sotto 

(*) Morgagni . De sed. et caus. ete. ep. 49« curi. 3a. 
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il Morgagni, il quale mori di febbre maligna presa 
nel fare la dissezione di persona morta di febbre pe- 
tecchiale: tale è il caso citato di Felice Pozzo chi- 
rurgo . La tema ben giusta di un tanto pericolo fu 
il motivo cbe tutti gli anatomici e tra questi l'istes- 
so Morgagni che lo confessa senza arrossirne , lascias- 
sero un vuoto così grande e così decisivo in tale 
materia . 

QuaV è tra i sistemi dell' organismo animale quello 
che affetti a preferenza il contagio tifico? sembra che 
la osservazione lo riconosca nel sistema assorbente - 
Tra i molti fautori di questa opinione trovo con ve- 
ra compiacenza il grande Huxham, e con altrettanta 
sento che la vostra i stessa teoria conviene nel fissare 
la seèe-nV contagi in genere nel sistema assorbente 
non solo, ma perfino nell' escludere ch'essi penetrino 
nel sistema sanguigno. (*) 

Ammettendo coi celebri Guani , Bondioli , Fanza- 
go , ec. che l' azione irritativa del contagio è locale 
e passeggiera a differenza dell'azione stimolante che 
è sempre permanente ed universale, come sono nel 
primo caso le pnenmonitidi dipendenti da ripercus- 
sione di scabbia, di morbillo, scarlattina ec. dalle pneu- 
monhidi dipendenti da vera diatesi flogistica : am- 
mettendo con Voi che il contagio tifico affetta il si- 
stema assorbente, e non penetra nel sistema sangui - 

f j Ozanam: cenni sul contro -stimolo ec. p*g. ia& 
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gao , come mai si può ammettere nel trattamento del 
tifo la vostra pratica de' salassi ? 

Tali sono, o signor Professore , li miei dubbj , che 

10 vi assoggetto qual mostruoso pasticcio di wrii- 
dismo e di umorismo che non saprebbe sperare com- 
patimento se non dalla vostra indulgenza , dalla domi- 
nante anarchia medica , e dal generale convincimento 
de' pratici soffocato dalla dittatoria autorità de' teori- 
ci . Io non pretendo quindi che Voi abbiate a dare 

11 minimo peso ai medesimi; pretendo bensì che ab- 
biate a fare tutto il conto dei fatti riportati nel de- 
corso di questa storia , e dei seguenti corollari che 
naturalmente da quelli fluiscono. 

Corollario i. "La maialila sviluppatasi iu queste 
prigioni di piazza fu da noi riconosciuta di natura 
contagiosa fin dal 6. dicembre 1811., e perciò venne 
eretto immediatamente il Lazzaretto e praticati i se- 
questri Sanitari a * luoghi infetti. Da quel momento 
richiamato da questa Prefettura a far le veci del mo- 
riente Dottor Tortosa nella figura di medico aggiunto 
alla Commissione Dipartimentale di Sanità mandai 
al Governo ogni ordinario i dettagli dell' andamento 
della costituzione, e in data poi 7. gennajo 1812. 
lessi alla Commissione un rapporto sulle indole trat- 
tamento e mortalità , in risposta alle vostre critiche 
osservazioni comunicatemi formalmente ; il vostro ar- 
rivo tra noi quanto inaspettato, altrettanto gradito, 
data precisamente dal 6. febbrajo , cioè due mesi do- 
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po il riconoscimento del genio contagioso del morbo 
e della pratica delle misure precauzionali : come pure 
un mese dopo il mio rapporto immediatamente a Voi 
rassegnato . Come dunque potrà reggere la parte dell' 
Articolo di lettera comunicato dal signor Professor 
Rasori di Milano al signor Professor Kluyschcns di 
Gand? (*) * medici della Città credevano di aver 
scoperti in questa malattìa i sintomi della febbre ga- 
strica reumatica senza che loro passasse per la men- 
te il benché minimo sospetto di contagione ec. e più 
sotto : il Dottor Jìasori avendo rimarcata la natura 
contagiosa e particolare di questa febbre ordinò tosto 
f isolamento degli ammalati onde impedire che la 

malattìa si propagasse ulieiiarmcirtc ^ 

a...Il.,àfo restò confinato nelle sole prigioni non 
tanto a merito de' sequestri Sanitarj quanto della dia- 
tesi atmosferica regnante all' esterno ben' altro che 
favorevole allo sviluppo di tali malattie. Pochissimi 
cittadini eh' ebbero qualche comunicazione colle pri- 
gioni ne furono affetti : quindi endemico anzicchò 

• 

epidemico . 

Dunque esagerato V articolo predetto là dove dire 
che quella Città ( Vicenza ) e le contrade vicine era- 
no infette ec. 

C) Annales da littìtraturc medicale etrangère ec. 
N. 79. Janvicr. 181 a. pag. 9$. 
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3. Quantunque considerevolissima ne fosse la mor» 
talità ec. (*). 

La vostra terza risposta registrata nel Processo ver- 
bale datami sul proposito è beu diversa : del rima- 
nente la mortalità è discreta ; tanto più considerata 
la qualità degli affetti: per lo che si deve dire che 
resito è stato favorevole» (**) 

£ E molti de' medesimi ( Medici ) rimasti ne fos- 
sero eziandio la vittima. (***) 

Il Dottor Tortosa morì senza dubbio di tifo, e> 
sul Dottor Ceralo si hanno soltanto dei sospetti: al- 
tri medici grazie al cielo qui nè morirono nè furono 
attaccati di contagio. Dunque i molti si riducono tut- 
to al più a due. Quel benedetto Articolo si può bea 

chiamare articolo di morte, giacché non pago di 
averci fat»o morire civilmente voleva ancora farci 
morire fisicamente. 

5. // signor Rasori escluso dal reggime curativa 
t uso de rimedj stimolanti , e persuase i medici del 
luogo ( di cui loda la buona volontà J ad impiegare 
il salasso in principio di malattìa , a continuare la 
prescrizione delle bevande acidule e della solu zione. 
di tartaro stiòiato, a seguire infine intieramente il 
metodo antiflogistico . (****) 

(*) Ved. articol. di Gand. ec. 
( ) Vcd. processo verbale te. 
(***) Ved. articol. di Gand. ec. 
Fed. articol. di Gand. ec 
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Persuaso de* miei principj come mai poteva rinun- 
zia™ dopo di aver ottenuto quella vostra sanzione? 
Ho trovato il metodo di cura convenevole e diretto 
dai principj più comunemente ricevuti in medicina. (*) 
Nei moltissimi colloquj tra di noi durante il vostro 
soggiorno di un mese in Vicenza cercaste è vero, 
colla seducente Vostra eloquenza di convincermi sulla 
preferenza di un metodo contrario; ma io usando di 
quella libertà che avete concesso alla mia ragione- 
volezza ed al mio criterio (**) diedi al risultato delle 
osservazioni comunicatomi quel Valore che ho cre- 
duto del caso, e sostenni il metodo curativo già in 
corso, protestandovi altronde mille obbligazioni per 
avermi deliziata la immaginazione, ' illumi nstr i» ra- 
gione, e «confirmato anche con prove negative il st- 
ilema clinico da me già adottato * 

Dieci esperimenti di contro- stimolo fatti per ordi- 
ne vostro e senza mio rimorso, nel Lazzaretto, e 
forse qualche altro, formano tutta la novità da Voi 
introdotta . 

6. Questo metodo (dei salassi J da dodici anni 
e pià dal signor Rasori felicemente seguito , e da essa 
descritto nella Stona della epidemìa di Genova fii 
coronato da non equivocò successo tanto in Vicenza 
quanto negli altri luoghi del Dipartimento ne quali 

C) Ved. processo verbale ec. 
O Ved. processo verbale ec 
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erasi diffuso il tifo , poiché dopo qualche giorno si 
ebbero ad osservare i più felici effetti . Dopo di que- 
sta epoca , soggiunge il Dottor Rasori , nessun me- 
dico dimostrò la minima ripugnanza ad istituire il 
sclasso e ad adottare il metodo antiflogistico per la 
cura di quel tifo . 

Gli effetti clie si ebbero ad osservare in Lazzaretto 
non furono certamente i più felici. Non furono tam- 
poco felici neppure gli effetti pubblicati da Voi co- 
me risultamene delle vostre clinicbe militare e civi- 
le, giacché presentano una mortalità del venticinque 
per cento ad onta d' infinite circostanze favorevoli. 
Tali esempi non potevano ispirare ai medici Vicen- 
tini coraggio per Imitarlo. !>iffatti m?i**ou medico qui 
adottò di trattare generalmente il tifo coi salassi-, ma 
se vi sarà taluno, io lo credo troppo ragionevole per 
applicare un tal trattamento a que' soli tifi ebe sono 
marcatamente a diatesi di eccitamento. Nè pocbi tifi 
sparsi pel Dipartimento da prigionieri sortiti avanti 
la riconoscenza della costituzion carcerale protesto di 

■ 

aver riscon irato una cura piuttosto peccante per ec- 
cesso di slimolanti che per eccesso di contro - sti- 
molanti . Anzi mi toccò di esaminare in Commis- 
sione di Sanità un reclamo formale presentato da 
un'Autorità sulla morte di persona ebe affetta di ti- 
fo fu trattala con salassi e con tutto il metodo con- 
tro-stimolante: prova di metodo non generalizzato, 
n. La malattia da noi conosciuta per la lenta ner- 
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rosa dì Huxham fu anche da Voi tenuta per tale, 
giusta la prima vostra risposta del Processo verbale. (*) 

8. Fu anche petecchiale, perchè fin dapprincipio 
esternò talvolta questa specie di esantema , e perchè 
è ragionevole quindi il supporlo latente in tutti, e 
perchè finalmente in progresso si vide con frequen- 
za : perciò non regge il detto da Voi nella prima ri- 
sposta , che non costituisce una vera petecchiale . 

9. ìl tifo contagioso epidemico , almeno a Vicenza 
e a Londra è malattìa della stagion fredda. 

10. Dalla necrologia consta che la mortalità nostra 
in generale appena arriva al quindici per cento : la 
vostra qui sui pochi contro - stimolati ascende alla 
ragion del cinquanta j>er cento. 

11. L' autorità , la ragione ed i rilievi patologici 
nostri ed altrui sembrano ridurre a problema il 
vostro assioma che la epatizzazione del polmone sia 
sempre effetto di precorsa infiammazione. 

12. Il tifo non costituisce mai diatesi , contro i vo- 
stri canoni . 

13. La scabbia talora è un'esantema critico: se ne 
hanno degli esempj in Ramazzini, in Sarcone, in 
Huxham e presso di noi . 

i4- L' esito felice delle malattie secondarie per lo 
più croniche risultate dal disseccamento della scabbia 
si deve al metodo sudorifero , ossia antiscabbioso in- 

(*) Ved. pr ocesso verbale ec. 



terno f che procurò la ricomparsa della scabbia me- 
desima . 

15. 11 vero misuratore della diatesi o diatesimetro 
sembra essere il salasso piuttosto che il tartaro sti- 
bia to . 

16. Il vero giudizio del tifo sembra essere quello 
della evacuazione del principio contagioso. 

17. La sede del contagio tifico è nel sistema assor- 
bente, e non penetra nel sistema sanguigno , giusta 
l'analogia, la esperienza , e la vostra medesima dot- 
trina. La pratica dei salassi dunque pare in con tra- 
dizione colla teorìa vostra in tale argomento. 

Per queste ragioni, e per tante altre esposte nel 
decono della «tona prAunu r «{w»m che mi compati- 
rete se tratto tratto vado intuonando all' orecchio 
de Giovani medici caldi delle odierne innovazioni ; 
Deh siate più divoti e men bizzarri, 
E camminate per la via de' carri* 
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